This  is  a  digital  copy  of  a  book  that  was  preserved  for  générations  on  library  shelves  before  it  was  carefully  scanned  by  Google  as  part  of  a  project 
to  make  the  world's  books  discoverable  online. 

It  bas  survived  long  enough  for  the  copyright  to  expire  and  the  book  to  enter  the  public  domain.  A  public  domain  book  is  one  that  was  never  subject 
to  copyright  or  whose  légal  copyright  term  has  expired.  Whether  a  book  is  in  the  public  domain  may  vary  country  to  country.  Public  domain  books 
are  our  gateways  to  the  past,  representing  a  wealth  of  history,  culture  and  knowledge  that 's  often  difficult  to  discover. 

Marks,  notations  and  other  marginalia  présent  in  the  original  volume  will  appear  in  this  file  -  a  reminder  of  this  book' s  long  journey  from  the 
publisher  to  a  library  and  finally  to  y  ou. 

Usage  guidelines 

Google  is  proud  to  partner  with  libraries  to  digitize  public  domain  materials  and  make  them  widely  accessible.  Public  domain  books  belong  to  the 
public  and  we  are  merely  their  custodians.  Nevertheless,  this  work  is  expensive,  so  in  order  to  keep  providing  this  resource,  we  hâve  taken  steps  to 
prevent  abuse  by  commercial  parties,  including  placing  technical  restrictions  on  automated  querying. 

We  also  ask  that  y  ou: 

+  Make  non-commercial  use  of  the  files  We  designed  Google  Book  Search  for  use  by  individuals,  and  we  request  that  you  use  thèse  files  for 
Personal,  non-commercial  purposes. 

+  Refrain  from  automated  querying  Do  not  send  automated  queries  of  any  sort  to  Google's  System:  If  you  are  conducting  research  on  machine 
translation,  optical  character  récognition  or  other  areas  where  access  to  a  large  amount  of  text  is  helpful,  please  contact  us.  We  encourage  the 
use  of  public  domain  materials  for  thèse  purposes  and  may  be  able  to  help. 

+  Maintain  attribution  The  Google  "watermark"  you  see  on  each  file  is  essential  for  informing  people  about  this  project  and  helping  them  find 
additional  materials  through  Google  Book  Search.  Please  do  not  remove  it. 

+  Keep  it  légal  Whatever  your  use,  remember  that  you  are  responsible  for  ensuring  that  what  you  are  doing  is  légal.  Do  not  assume  that  just 
because  we  believe  a  book  is  in  the  public  domain  for  users  in  the  United  States,  that  the  work  is  also  in  the  public  domain  for  users  in  other 
countries.  Whether  a  book  is  still  in  copyright  varies  from  country  to  country,  and  we  can't  offer  guidance  on  whether  any  spécifie  use  of 
any  spécifie  book  is  allowed.  Please  do  not  assume  that  a  book's  appearance  in  Google  Book  Search  means  it  can  be  used  in  any  manner 
any  where  in  the  world.  Copyright  infringement  liability  can  be  quite  severe. 

About  Google  Book  Search 

Google's  mission  is  to  organize  the  world's  information  and  to  make  it  universally  accessible  and  useful.  Google  Book  Search  helps  readers 
discover  the  world's  books  while  helping  authors  and  publishers  reach  new  audiences.  You  can  search  through  the  full  text  of  this  book  on  the  web 

at  http  :  //books  .  google  .  com/| 


Digitized  by 


Google 


-î^^;(<f.'#*' 


f. 


ef-.     /S"<D^ 


V- 


c/      /èO. 


m 


V       ■»•.•*•  ». 


T*' 


Digitized  by 


Google 


Digitized  by 


Google 


Digitized  by 


Google 


Digitized  by 


Google 


Digitized  by 


Google 


L'UNION  MÉDICALE 


Digitized  by 


Google 


Paris.  —  Tyi^grif  bu  Fkax  HuifarB  «A   e,  nn  les  De«x4^rlet-SiêauTcur.  32. 


Digitized  by 


Google 


L'UNION  MÉDICALE 

JOURNAL 

DES  INTÉRÊTS  SCIENTIFIQUES  ET  PRATIQUES 

■OIADX  ET  PROFESSIOHHELS 

DU  CORPS    MÉDICAL 


REDACTEUR  EN  Chef  :  M.  le  docteur  âuédée  LATOUR. 
Gérant  :  M.  le  docteur  RICHËLOT. 


NOUVELLE  SÉRIE. 

TOME   YINGT-NEUYIËME 


PARIS, 


AUX  BUREAUX   DU  JOURNAL, 

RUE  DU  Faubourg-Montmartre,  56. 

ANNÉE  1866. 


Digitized  by 


Google 


Digitized  by 


Google 


L'UNION    MÉDICALE. 


N*  I.  Jeudi  4  Janvier  1866. 

80MIIAIBE. 

I.  Paais:  Sur  la  séance  de  l'Académie  de  médecine.  ^  U.  PATioLoeiB  céNéaiLE  :  De  la  dyspepsie  et 
des  maladies'  dyspeptiques  au  point  de  yue  de  la  pathologie  générale.  — 111.  Vaccination.  —  IV.  Aca- 
d6iiie9  &t  Sociétés  sayantes.  (Académie  de  médecine).  Séance  du  2  Janvier  :  Correspondance.  — 
Présentations.  ~-  Le  typbus  contagieux  desbétes  k  cornes.  -^  Société  d'hyârdooie  médicale  de  Pa- 
rie t  CorreapMdaiiee.  —  Gommonieativiis  seientifiquea.  —  V»  Coubbiei.  •-*  Vl.  FEtni.i.BT0N  :  €lito^ 
nique  départementale. 


-4**;u 


Pùrie,  le  3  Jmwief  1966. 
BUÎXETIIV. 


H  nous  a  été  doux  de  voir  iaaugurer  rannée  académique  par  une  séance  pleine 
d'intérêt  et  môme,  vers  la  fin,  par  un  dialogue  vif  et  animé.  Nous  aimons  l'Aca- 
démie, et  nous  le  lui  prouvons  de  temps  à  autre  en  cherchant  à  la  pousser  vers  de$ 
changements  et  des  modiHcalions  qui  accroîtraient  certainement  son  influence  et  son 
action.  Laissons  dire  et  faire  les  récriminations  et  les  dénigrements;  l'opinion  sait 
bien  dans  quel  journal  elle  trouve  la  critique  sincère  et  les  aspirations  vers  le  pro- 
grès et  l'avenir.  Que  nos  accusateurs  énumèrent  les  idées  qu'ils  ont  éniîses,  les  actes 
qu'ils  ont  provoqués,  les  mauvaises  tendances  qu'ils  ont  combattues,  les  principes 
qu'ils  ont  défendus,  alors  nous  pourrons  faire  aussi  notre  .inventaire,  et  npus  verrons 
de  quel  côté  penche  la  balance  des  services  rendus,  ou  tout  au  moins  des  bonnes 
intentions.  En  attendant,  nous  allons  reprendre  nos  labeurs  annuels  avec  le  désir 
de  mieux  faire  encore,  et  sans  aucun  souci  de  ces  tristes  attaques  dont  le  mobile 
et  le  but,  hélasl  sont  beaucoup  trop  apparents  pour  égarer  qui  que  ce  Foil. 

Séance  d'inauguration  intéressante»  avons-nous  dit.  En  prenant  le  fauteuil  de  la 
présidence,  M.  Bouchardat  a  prononcé  une  allocution  vivement  applaudie.  Il  était 
bien  sûr  de  faire  vibrer  la  corde  des  regrets  en  rappelant  Malgaigne,  frappé  sur  ce 
fauteuil  môme  que,  malgré  tous  les  conseils,  il  n'avait  pas  voulu  quitter.  M.  Bou- 

FEUILLETON. 

CmOllIOIIB  PâPAlTKMBNTALBt 

'    T.  ïïicQttés  et  Écoles  ^  errata,  —  II.  Mélanges  scientifiques.  —  III.  Étrennes. 

Cdmaiieiit  ouvrir  la  chronique  au  début  de  cette  nouvelle  aniiée,  honorés  confrères  ?  J-avnfs 
préparé  à  votre  Intention  et  pour  vos  étrennes,  un  jolî  boliqoet  d'actualités,  arllstement  dis- 
posé, dand  lequel  tes  nouvelles  et  lesbroile  dtr  jour  étaient  discrètenoent  placés,  dissimulée. 
Cétait  fnft  pour  satisfaire  votre  curiosité,  calmer  votre  impatience;  car,  perplexes  et  anxieux, 
vous  attendez  sans  doute  des  expiicatiotls  et  des  éclaircissements  sur  des  faits  qui  vous  tou* 
cheDt  de  si  près.  Mais  mon  Égérie  constillée  m'a  fdil  rengainer  mon  compliment.  Le  pro- 
noncer, le  réciter,  bien,  a  dit  Toraclc;  mais  Tlmprimer  serait  dangereux.  Il  ne  me  reste 
qti*à  te  jeternu  feu  et  6  vous  souhaiter,  et  h  moi  aussi,  des  temps  plus  propices.  Laissez-moi 
donc  Vouer 4)ffyif  timplement  i*es  vcent  sincères  pour  Ift  réalisation  de  vos  désfrs,  lé  succès 
de  vos  entreprises  et  la  gaérison  de  vos  malades;  puisqu'aussi  bien  i!  faut  me  borner  h 
rélncîdatiôn  de  faits  qui  ne  sauraient  entraîner  que  des  communiqués  et  des  avertissements 
cMfrftierhels,  que  noue  sommes  aussi  heureux  de  provoquer  que  de  recevoir. 
-  FacuHê  de  Sirasbcurff.  -^  Nous  avions  prévu ,  avec  raison,  que  l'enseignement  de  l'ana- 
tomfe  pathologique  et  de  rhistôlogîe  ne  pouvait  manquer  h  cette  Faculté.  Le  tableau 
ofiBciel  dee  cours  pour  le  semestre  â'été  nous  le  confirme,  et  nous  nlontre  que  là^  les  tra^ 
vaux  sont  aussi  actifs  eti  été  qu'en  hiver.  Ad  lieu  dé  se  relayer  comme  ici,  profes^ 
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chardat  a  raconté  la  visite  faite  à  M.  le  ministre  de  TiDStraction  publique,  dont  les 
promesses  ont  été  très-accentuées  pour  raméliorntion  des  tristes  conditions  dans 
lesquelles  se  trouve  l'Académie.  Il  nous  souvient  d'une  allocution  de  M.  le  ministre 
lui-môme,  prononcée,  il  y  a  plus  d'un  an,  devant  l'Académie,  et  dans  laquelle  ces 
mêmes  promesses  avaient  été  également  faites.  Rien  ne  s'est  encore  réalisé,  ce  n'est 
probablement  pas  Fa  faute  de  M.  le  ministre;  mais  toujours  est-tl  que  l'Académie  est 
à  la  veille  de  n'avoir  ni  feu  ni  lieu, 

.  M.  Tardieu,  à  qui  l'Académie  a  donné  presque  Tunanimité,  a  occupé  le  fauteuil  de 
vice^résident.  Dédommagement  honorable  et  précieux,  puisqu'il  est  le  résultat  du 
vote  libre  et  spontané  de  ses  collègues,  des  pénibles  circonstances  dans  lesquelles 
s'est  trouvé  placé  le  doyen  démissionnaire  de  la  Faculté.  A  Tocfmsion  de  M.  Tar- 
dieu, i^n  journal  a  osé  écrire  contre  nous  une  phrase  odieuse.  Odieuse!  parce  que  le 
fait  de  n'avoir  pas  exprimé  nos  sympathies  pour  cette  bien  regrettable  démission 
est  le  contraire  de  la  vérité;  odieuse I  parce  que,  sans  péril  pour  le  journal  que  nous 
avons  l'honneur  de  diriger^  eansi moujik)»  inconv^iMrïftte^tdans une  situation  assez 
tendue,  nous  ne  pouvions  rendre  plus  expressive,  ni  plus  conforme  à  nos  sentiments, 
la  pensée  qui  nous  anime  et  qui  est  bien  connue  de  H.  T$ii^dieu.  Jamais,  Jamais,  dans 
ce  journal,  n*a  été  et  ne  sera  poussé  ce  cri  sauvage  et  cruel  :  VasvicUs!  D'ailleurs, 
il  n'y  a  pas  de  vaincu  pour  nous,  et  M.  Tardieu,  à  notre  avis,  sort  du  décanal  plus 
grand  et  plus  fort  qu'il  n'y  est  entré.  C'est  précisément  ce  que  nous  avons  dit  du 
décanat  de  M.  Rayer. 

Après  les  compliments  d'usage,  où  il  est  regrettable  que  la  Presse,  qui  rend  tant 
de  services  à  VAcadémIe,  n'ait  pas  trouvé  une  petite  part,  la  séance  scientifique  a 
•  commencé,  bien  commencé,  car  c'est  M.  Bouley  qui  l'a  ouverte  par  un  discours  que 
nous  appellerions  charmant,  n'était  la  gravité  du  sujet  et  du  lieu;  spirituel,  si  nous 
ne  craignions  de  nuire  à  Torateur,  Que  de  getis,  en  effet,  qui  croient  encore  qu'on  ne 
peut  être  sérieux  avec  charme  et  savant  avec  esprit!  L'Académie,  heureusement,  ne 
partagé  pas  ces  abominables  doctrines,  on  l'a  bien  vu  aux  applaudissements  qui  ont 
accueilli  M.  Bôuley. 

L'orateur  a  pris  pour  thème  la  communication  très-importante  faîte  par  M.  Leblanc, 
mardi  dernier,  sur  le  typhus  contagieux  du  Jardin  d'acclimatation.  Il  a  raconté  les 
désastres  de  l'Angleterre,  ofi,  grâce  à  ce  système  de  liberté  qui  trouve  chez  nous  de 

seurs  et  agrégés  continuent  leurs  cours  ou  changent  de  matière.  L'ignorance  de  ce  fait 
imprévu  avait  seule  motivé  notre  camirque»  (loniitDÈnt  prévoir,  par  exemple,  que  M.  Ehr- 
mann,  qui  joint  déjà  à  ses  fonctions  de  doyen  renseignement  de  Fanalomie  normale  en 
hiver,  y  fait  succéder  encore  celui  de  Fanatomie  pathologique  en  été?  M.  Morel  fait  succéder 
de  même  Phislologie  à  Panatomle  dèëcHpffVé,  et  innêi'de  la  pliipart  de  ses  collègues.  Des  pro- 
fesseurs titulaires  f  emplissent  là  par  surcroît  les  chaires  con^plémeul^ires  et  spéciales  récem- 
ment instituées,  et  pour  lesquelles  de  nouveaux  professeurs  ont  été  nommés  ici.  Ainsi  figu- 
rent dans  le  semestre  d*élé  use,  clinique  des  maladies  des  e&ldnts,,par  MvTour4e9;  oeMe 
d'uphlbalmplogie,  par  M.  Stœber;  celle  des  maladies  syphilitiques  et  cutanées»  par  M«  Mi- 
chel|  et  une  clinique  des  vieillards,  inconnue  ici,  par  M.  Ck)Ee.  Je  ne  pois  que  jouer  et  «dmi-* 
rer  tant  de  zèle,  et  Ton  en  sera  certaioemeat  surpria  et  étonné  à  Paris,  si  j'ajoute  que  des 
conférences  et  des  exercices  pratiques,  véritables  répétitions  des  cour^,apDl  établies  en  per** 
maoence  par  les  agrégés.  11  est  beau  et  exemplaire  de  voir  ceux  qui  se  consacrent  ^  l'eiwei- 
gnemeut  s'y  dévouer  en  entier  et  ne  pas  s'en  servir  comme  d'uo  marchepied  poqr  arriver  à 
la  clientèle  et  à  la  fortune.  C'est  là  un  gage  assuré  pour  les  parents  et  pour  TÉlat  que  les 
élèves  dans  une  telle  Faculté  ne  peuvent  faire  aulpen^ent  que  d'y  acquérir  une  bonne 
et  solide  inslruction. 

FaçuUé  d€  Montpellier^  —  Sans  pouvoir  npus  étendre  de  même  sur  reqseigpemeQt  ^  Mont- 
pellier, nous  devons  dire  que  l'histologie  y  est  comprisa.  D'après  le  co^mple  rendu  snituel4e 
M.  le  doyen  Bérard,  ce  coqrs  a  été  fait  par  MM.  Saint-Pierre,  agrégé,  et  (iJassf,  proaecte^r. 
Les  éludes  .et  les  exercices  pratiques,  les  travaux  manuels  y  sont  d'ailleurs  reconnu^  et  pror 
ctamésdela  plus  haute  nécessité,  et  un  nouveau  règlement  est  soumiften  ce  moment  .4. 
Tapp^ohation  d^  rautorilé  pour  |e9  rendre  plus  ejEBçaces.  Espéroqfde  ravenlr* 
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rares  et  imprudents  adîmirateurs,  Tépidémie  peut  impunément  faire  perdre  à  Tagri- 
cuHure  des  centaines  de  mille  de  bêtes  à  cornes  et  des  centaines  de  millions;  en  Hol- 
lande, oïl  une  action. centrale  est  paralysée  par  des  privilèges  municipaux;  en  Bel- 
gique, qui  a  eu  le  bon  esprit  de  garder  la  législation  française  sous  laquelle  elle  a 
vécu,  ce  qui  l'a  préservée  de  grands  malheurs  ;  en  France,  enfin,  où  nos  lois  protec- 
trices trouvent  partout  l'action  prompte,  énergique  et  salutaire,  ce  qui  Ta  garantie 
de  l'invasion. 

Ce  tableau  saisissant  a  été  tracé  de  maîn  de  maître. 
"^Maîs  on  ne  pense  jamais  à  tout. 

L'administration  française  a  bien  interdit  l'entrée  en  France  des  grands  ruminants 
venant  de  pays  infectés;  mais  on  a  laissé  l'entrée  libre  aux  petits  ruminants,  et  deux 
innocentes  gazelles  achetées  chez  un  marchand  de  Londres  qui  les  avait  conduites 
ati  chemin  de  fer,  dans  un  véhicule  servant  à  porter  des  viandes  contaminées,  ces 
deux  jolies  bétes,  achetée  pur  le  Jardfii  (S^aC^Vinàtatten,  odt  été  prises  de  typhus 
après  leur  arrivée,  et  l'ont  communiqué  auxgrands  et  aux  petits  ruminants  de  l'éta- 
Uissement.  Biep  plus^  et  voici  çn  quoi  l'observation  est  surtout  importante  :  1?  cqu- 
tâgîon  a  gagné  une  espèce  éloignée  des  ruminants,  deux  pécaris,  sorte  de  sanglier 
d'Amérique  fort  rapprochée  de  notre  porc,  et,  il  faut  le  dire,  bien  plus  rapprochée  de 
l'espèce  humaine  que  le  bœuf,  fe  mouton  et  la  gazelle. 

Grâce  aux  précautions  prises  avec  autant  de  rapidité  que  d'énergie,  le  mal  a  été 
étouffé  dans  son  berceau,  et  nul  retentiseeroent  n'en  a  eu  lieu  aux  environs. 

M.  Bouley  a  fait  ce  récit  avec  verve,  et  il  a  tiré  cette  conséquence  que,  quoique 
Texpérience  du  Jardin  d'acclimatation  ail  été  faite  par  le  hasard,  elle  a  été  complète 
et  bien  mieux  réussie  que  si  elle  eût  été  préméditée.  Elle  coûtera  peut-être  20,000  fr, 
à  l'État  ;certainemenl  aucun  Corps  législatif  n'eût  voté  une  pareille  somme  pour  déter- 
miner jusqu'à  quelles  espèces  s'étendait  la  contagion  du  typhus. 

Quoique  de  nombreux  applaudissements  aient  accueilli  le  discours  de  M.  Bou- 
ley, M.  Boulllaud,  en  critique  peut-être  un  peu  exigeant,  ne  s'est  pas  montré  satis- 
fait. Il  a  biftmé  la  dénomination  de  typhus  contagieux  des  bêtes  ù  cornes,  qui  peut 
induire  en  erreur,  La  nature  et  les  caractères  de  cette  maladie  ne  ressemblent  en 
aucune  façon  au  typhus  de  l'espèce  humaine.  L'expérience  du  Jardin  d'acclimatation 
lui  paraît  insuffisante  pour  qu'on  puisse  en  induire  des  principes  et  une  doctrine 

^  Ce  n'est  pourtant  pas  qi^e  ranatomie  y  fleurisse.  Témoin  le  dernier  concours  pour  la  place 
d*aide  d'anatomie,  qui^  malgré  la  générosité  du  recteur,  M.  le  docteur  Donné,  offrant  au 
vainqaeor  le  bel  Allas  d'^atomie  de  Bourgery  et  Jacob,  n'a  pu  réunir  deux  concurrents. 
Seal,  M*  Bené  Benoit  9'est  présenté  et  a  été  nommé  sans  lutte.  Il  a  dû  le  regretter,  car  : 

A  vaincre  sans  péril,  on  triomphe  sans  gloire! 

Exception,  dira-l-on.  Non,  car  la  place  de  chef  des  travaux  cliimîques  n^a  aussi  réuni  qile 
deux  candidats  pour  la  disputer,  C*esl  d'ailleurs  un  fait  reconnu  et  déploré  par  M.  le  Doyen 
lui-même,  que  le  concours  est  peu  en  honneur  è  Monipellier,  du  moins  parmi  les  élèves  qui, 
«  malgré  la  valeur  considérable  des  récompenses  et  Téclal  de  leur  dislribulion,  ne  se  pré- 
sentent pas  à  ces  luttes  si  honorables  pour  le  vainqueur.  » 

Quant  au  mouvement  des  élevés,^  ea  Juger  par  le  nombre  des  inscriptions  régulièrement 
prises,  moins  heureux  que  Paris,  Montpellier  ne  les  a  pas  vusaugmenler  sensibleraeût 
dorant  la  dernière  année  scolaire.  Elles  ont  été  de  631  contre  629  l*année  précédente. 
Tontes  les  antres  ont  élue  altoiié«s  et  le  nombre  en  importe  peu,  ai  es  n'est  pour  constater 
TéteiKltie  dn  privilège  aoeordô  à  eette  Fftoolté.  Elles  8*élèveat  à  66A,  hS  de  moins  que  Vm  • 
passée  Midgré  «s  allotsMioûs  d'insoriplMus,  les  ajournements  aux  examens  ont  été  encore 
mobÉbasqu'i  Pa^s  al  à^Blrasbourg  :  ils> n'ont  été  que  de  I  :  8. 
-Aienr  doue  de  bien  notable  dans  oe  rappM^l  annuei,  «itton  la  soin  de  Tautearà  mettre  en  . 
relief  le  mérite  de  ses  collaborateurs  et  à  signaler  jusqu'à  letirs  moindres  travaux.  Mais  il;j 
faut  louer siMftf  réserve  le  beau  discoufs  d'introduetioa  c|e  M»  le  professeur  Foossagrives  à 
SMi.co^l^i  OKiroe^n  littlr^ir^  toal  à  ffdt  boivs  li^ne  coBune  le  précédent.  C'en  est  d'ailleurs . 
U  suite.  Au  lieu  de  la  santé,  c'est  la  maladie  dans  ses  rapports  avec  l'hygiène.  Proclamant 
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comme  Ta  fait  H.  Bouley.  Positivement,  M.  Bouillaud  veut  f^re  des  réserves  et  ne 
se  sent  pas  convaincu. 

Alors  un  colloque  piquant,  plus  qu'une  discussion,  s*est  établi  entre  MM.  Bouil- 
laud, Leblanc,  Bouley  et  Jules  GuériU;  après  lequel,  comme  toujours,  chacun  a  gardé 
json  opinion. 

Une  vacance  a  été  déclarée  dans  la  section  d'anatomie  pathologique. 

Pourquoi  une  section  d'anatomie  pathologique?  Pourquoi  pas  une  section  d'élîo- 
logie,  ou  de  diagnostic,  ou  de  symptomatologie?  Qu'est-ce  qu'un  anatomo-patholo- 
giste  qui  n'est  pas  pathologîste,  ou  un  pathologiste  qui  n'est  pas  anatomo-patholo» 
giste? 

Réponse,  s'il  vous  plaît. 

Amédée  Latour. 


PATHOLOGIE  GÉNÉRALE. 


BB  LK  BTBPBMIB  BT  ftBS  MAtABIBS  BTSPBPTIQIJBS  AU  MINT  HB  VDB  DB  LA  »ATHOLO€IE 

QÉNÉBALB ; 

Lu  à  la  Société  d'hydrologie  médicale  de  Paris,  dans  la  séance  do  V  novembre  1865 , 

Par  M.  le  docteur  Ddrard-Pardel, 
Vlce^PrésIdent. 

La  dyspepsie  tient  une  telle  place  dans  la  médecine  thermale,  et  elle  s'est  trouvée 
si  souvent  introduite  incidemment  dans  nos  discussions,  que  j'ai  pensé  qu'il  pour- 
rait y  avoir  quelque  intérêt  à  en  porter  devant  vous  la  question. 

J'ai  l'intention  d'appeler  votre  aUentîon  sur  quelques  points  do  l'histoire  de  la 
dyspepsie  qui  touchent,  pour  la  plupart,  à  la  pathologie  générale.  Il  ne  sera  point 
question,  dans  cette  communication,  des  eaux  minérales.  Si  les  points  de  vue  que  je 
vous  présenterai  sont  justes,  les  déductions  pratiques  en  découleront  d'elles-mêmes. 

Comme  ce  n'est  point  une  histoire  de  la  dyspepsie  que  j'ai  l'intention  de  vous 
pn^senter.  permettez-moi  de  vous  signaler  les  différents  sujets  que  je  me  propose  de 
traiter  :  P  fa  constitution  nosotogique  de  la  dyspepsie;  2o  la  distinction  de  la  dys- 
aaaaaaaaaaaaaaaa       i  ^sssssssssm  \  i     '  

surtout  la  supériorité  de  Tliygiène  thérapeutique  de  la  médecine  ancienne  sur  la  nôtre,  il  a 
pris  texte  de  nombrenseâ  digressions  historiques  pour  le  prouver.  Il  s'est  ainsi  trouvé  d'ac- 
cord avec  lËcole,  dont  il  est  membre,  pour  louer  le  passé  et  s'y  rattacher,  mais  en  en  Taisant 
lar  juste  part.  L'hygiène  atimentnfre,  Texpectation,  l'abus  des  voyages,  ont  été  Tobjet  de  ses 
principales  remarques,  et  elles  sont  assez  piquantes  pour  qne  chacun  cherche  à  lés  apprécier 
à  la  source. 

École  de  Bordeaux.  —  Ici  le  contraste  est  frappant  avec  Montpellier  par  le  progrès  continu 
de  renseignement  et  Taugroentation  des  élèves.  De  315  en  1861-62,  les  inscriptions  s'y  sont 
élevées  à  396  Tannée  suivante;  405  en  1863-66,  et  à  632  durant  Ja  dernière,  soit  plus  des 
deux  tiers  de  celles  régulièrement  prises  à  Moolpeflier.  Le  nombre  des  élèves  s'est  élevé  à 
130.  Il  faut  faire  honneur  de  cette  progression  continue  à  l'administration  active,  paternelle 
et  aussi  tolérante  qu'éclairée  de  M.  Gintrac  père  pour  sa  chère  École.  Trois  nouvelles  chaires 
y  ont  été  instituées;  et  tandis  que,  sous  ce  rapport,  Montpellier  n'a  que  des  vœux  à  émettre, 
ce  sont,  au  contraire,  des  remerctments  que  Bordeaux  exprime. 

École  de  Limoges.  ^  M.  Bardinet  constate  aussi,  en  directeur  jaloux  de  ses  auceès,  que 
celle-ci  continue  dans  sa  voie  progressive.  De  38,  les  étudiants  inscrits  se  sont  élevés  à  Ai,  ce 
qui,  avec  les  10  élèves  stagiaires  en  pharmacie,  forme  un  total  de  57,  nombre  respectable 
pour  une  École  ainsi  placée.  L'augmentation  des  élèves,  surtout  en  pharmacie,  est  particulier 
rement  due  à  ta  valeur  tout  exceptionnelle  de  l'enseignement  qu'ils  y  trouvent.  Sur  11  can* 
didats,  9  ont  été  admis  à  la  dernière  réunion  an  jury. 

Des  enconragements,  des  conseils  paternels  aux  élèves  ont  couronné  ce  simple  exposé 
annuel.  Les  çr«nd9  exemples  de  dévouement  dont  M,  Raymondaud,  professeur  adjoint,  a  nourri 
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pepsie  et  de  la  gastralgie \  8*  rétiologie  pathogénique  de  la  dyspepsie;  4^  les 
rapports  de  la  dyspepsie  avec  les  affections  constitutionnelles  ou  diathésiques. 

La  dyspepsie,  dans  le  sens  généràlemont  admis,  est  caractérisée  par  des  troubles 
varies  de  la  digestion,  que  Ton  suppose  indépendants  de  toute  altération  organique 
de  l'estomac.  Je  dois  ajouter  que,  dans  les  considérations  qui  vont  suivre,  le  duodé- 
num ne  doit  pas  être  séparé  de  l'estomac,  dont  il  n'est,  physiologiquement,  que  la 
continuation. 

I 

Il  est  nécessaire,  si  Ton  veut  se  faire  une  idée  nette  de  la  dyspepsie  et  de  ses 
variétés,  ainsi  que  de  sa  pathogénie,  comme  de  son  étiologie,  il  est  nécessaire  de  se 
représenter  les  conditions  qui  président  à  raccomplissement  régulier  delà  digestion, 
et  que  Je  vous  demande  la  permission  de  mettre  rapidement  sous  vos  yeux. 

La  digestion  représente  une  opération  chimîco-vitale  très-complexe,  dont  les 
termes  les  plus  Immédiats  sont  :  !«  la  présence  d'aliments  convenablement  préparés 
par  rinsalîvatîon  et  la  mastication;  2©  la  sécrétion  de  liquides  spéciaux  destinés  à 
agir  sur  elfe  chimiquement;  â®' un  ensemble  de  contractions  musculaires,  pour  acti- 
ver leur  mélange;  4©  des  gaz  provenant,  soit  deTesiomac,  soit  de  l'opération  dîges- 
tîve  elle-môme,  et  devant  avoir  pour  elTet  de  faciliter  les  différents  temps  de  la 
digestion. 

I!  ne  faut  perdre  de  vue  aucun  de  ces  points,  si  l'on  veut  se  rendre  compte  des 
symptômes  de  la  dyspepsie.  Hais  il  est  des  conditions  plus  éloignées ,  et  qui  ne 
paraissent  pas  moins  essentielles  à  Taccomplissement  de  la  digestion  :  elles  appar- 
tiennent à  Jai  circulation  sanguine  et  à  Tinnervation. 

Il  ne  se  fait  pas  de  digestion  sans  une  hyperérale  actuelle  de  l'estomac;  insigni- 
fiante s'il  ne  s'agit  que  de  quelques  matières  à  digérer  ;  importante  s'il  s'agit  d'une 
proportion  notable  d'aliments,  d'un  repas.  Cette  hyperémie  est  en  rapport  avec  Tac- 
tivité  toute  particulière,  mais  toute  temporaire,  des  sécrétions  gastro-intestinafes  à 
l'instant  de  la  digestion,  et  avec  l'activité  non  moins  particulière  de  la  contractilitë 
dé  Testoirtac  et  de  l'intestin.  Tout  porte  à  croire  en  outre  qu'une  sorte  d'éréthismc 
nerveux,  ou  de  congestiotl  nerveuse,  ne  Joue  pas  un  moindre  rôle  dans  ce  concours 
de  phénomènes. 

son  discours,  seront  UDe  excellente  semence  déposée  dans  leur  esprit  et  leur  cœur,  et  qui  ne 
peut  manquer  d*y  germer  et  d^y  fructifier. 

ÊcoU  de  Nantes.  —  C'est  bien  plus  à  rappeler  le  passé  qu'à  inventorier  le  présent  que 
s^est  appliqué  M.  Hélie,  tellement  que  le  rapport  annuel  ne  fait  connaître  le  nombre  ni  des 
élèves,  liî  dés  inscriptions,  ni  des  examens^  Interrogeant  les  annales  de  la  ville,  il  a  retracé 
rhistorîque  de  Taocienne  Faculté  de  médecine,  fondée  en  l/i6i,  en  signalant  toutes  les  vicis- 
situdes et  tes  changements  que  renseignement  médical  a  subis  depuis  dans  cette  ville*  Ce 
discours,  utile  à  Thistoire  de  i*art,  revient  donc  de  droit  à  notj'e  savant  blbllopliile  Chéreau. 
Nous  ne  saurions  y  voir  que  roccasioq  propice  de  le  prononcer  à  rinauguralion  d*un  nou- 
veau et  somptueux  bAtiment  de  TÉcole,  et  peut-être  la  prochaine  transformation  de  celle-ci 
en  Faculté,  comme  il  est  permis  de  Tinférer  des  paroles  suivantes  de  M.  le  Recteur  de 
FAcadémie  :  «  En  présence  d'une  transformation  si  heureuse  et  si  complète,  qui  élève  l'École 
de  médecine  de  Nantes  au  premier  rang  parmi  les  Écoles  de  TËmpire»  il  n'est  personne  qui 
ne  comprenne  que  de  nouvelles  destinées  s'ouvrent  pour  elle*  et  qu'elle  est  appelée 
à  prendre,  dans  un  prochain  avenir,  un  plus  grand  développement.  »  Montrer,  par  les  par- 
chemins et  les  privilèges  de  ses  aïeux,  que  Ton  a  des  titres  à  cette  nouvelle  dénomination, 
c>8t  rappeler,  la  légitimer  et  la. justifier  d'avance.  Noblesse  oblige,  surtout  en  Bretagne. 
Tout  en  négligeant  le  présent,  cette  exhumation  du  passé  pourrait  donc  bien  être  une  œuvre 
d'avenir. 

Rappeler,  fnvoquer,  comme  des  titres  de  gloire,  les  noms  de  ses  anciens  lauréats  qui  se 
distinguent  à  Paris,  est  d'aillears  une  touchante  tradition  de  cette  École,  Les  noms  de 
MM.  Mahol,  AttLmont  etNedelec,  nommés  internes»  ont  ainsi  été  proclamés  de  nouveau* 
Celui  de  M.  Anger,  que  des  succès  antérieurs  avaient  souvctîl  fait  retentir  dans  celte  solon- 
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Mais  jl  ne  faut  pa»  coosidérer  seulement  le  fait  fl^énte  4d  la  double  oongestioa  aaa* 
guine  et  nerveuse,  inhérente  à  la  digestion.  Il  faut  considérer  encore  TapUlude  de  U 
sanguiQcation  et  de  l'innervation  à  fournir  les  éléments  nécessaires,  soit  chimiques, 
soit  dynamiques. 

Je  résume  ce  qui  précède.  II  faut,  pour  que  la  digestion  s'opère  normalement,  que 
les  conditions  suivantes  se  réalisent  sous  les  formes  et  dans  les  proportions  vpulues  : 
10  préparation  des  aliments  par  les  phénomènes  buccaux  ;  2o  agitation  du  bol  ali- 
mentaire; 3"*  sécrétion  de  sucs  particuliers;  4»  présence  d'une  atmosphère  gazeuse. 
—  D'une  autre  part:  1'  hyperémie  sanguine  et  afflux  nerveux  suffisants;  2' consti- 
tution du  sang  et  état  de  l'innervation  appropriées  aux  phénomènes  dont  il  s'agit. 

Ces  prolégomènes,  dont  je  vous  prie  d'excuser  le  caractère  élémentaire,  sont  sin- 
gulièrement importants  à  considérer,  car  ils  aous  donnent  véritablement  la  clef  de 
la  dyspepsie.  En  eifet^il  faut  reconnaître  que  tout  ce  qui  viendra  troubler  quelqu'une, 
la  moindre  de  ces  conditions,  en  dehors  de  toute  altération  de  l'estomac  lui-même, 
devra  ou  pourra  devenir  une  cause  de  dyspepsie;  j'entends  par  sa  répétition. 

En  effet,  s'il  ne  s'agit  que  d'un  trouble  passager,  il  en  résultera  simplement  une 
digestion  pénible  acciden tellement ,  ce  qui  n'aura  aucune  importance,  ou*  à  un  cer- 
tain degré,  une  indigestion.  Or,  nous  verrons  tout  à  l'heure  que  les  causes  de  rindi- 
gestion  sont  à  peu  près  les  mêmes  que  celles  d'un  grand  nombre  de  dyspepsies,  mais 
accidentelles  et  passagères,  au  lieu  d'être  durables  et  habituelles. 

Ce  tableau  des  conditions  physiologiques  de  la  digestion  ne  nous  met  pas  seule- 
ment sur  la  voie  des  causes  de  la  dyspepsie  ;  il  nous  rend  compte  encore  des  diverses 
formes  que  peut  revêtir  la  dyspepsie,  et  dont  je  vais  dire  quelques  mots. 

Lorsque  l'on  considère  la  multiplicité  des  conditions  nécessaires  &  l'accomplisse- 
ment d'une  digestion  régulière,  il  ne  faut  pas  s'étonner  de  la  fréquence,  de  la  dys- 
pepsie, n  faut  s'étonner  au  contraire  que,  dans  les  conditions  artificielles  d'existence 
que  nous  crée  la  société,  tout  le  moncle  ne  soit  pas  dyspeptique-  Mais  l'habitude 
détermine  une  sorte  d'entraînement  de  l'organisme  qui  se  prête  beureusemeat  aux 
circonstances  les  plus  défavorables  où  il  est  obligé  de  se  mouvoir. 

Dans  l'état  absolument  normal,  on  n'a  pas  conscience  de  la  digestion.  Cependant 
on  peut  presque  toujours,  surtout  si  l'on  y  fait  attention,  percevoir  un  peu  de  refroi- 
dissement, de  lourdeur  générale,  de  pesanteur  intellectuelle,  de  besoin  de  r^os, 

nilé,  a  surtout  été  acclamé  pour  sa  premt^r^  mention  au  concours  des  prix  de  rinlernat  et  sa 
publication  splendide  du  Traité  iconographique  des  maladies  chirurgicales,  édité  par  la 
librairie  Germer-Baillière.  Ce  moDumenl  .scientifique,  unique  en  son  genre,  et  dont  la  beauté 
et  la  rapidité  d*exéculiÔn  des  quatre  premières  livraisons  parueci,  contenant  dî  planches 
coloriées in-A*  et  de  nombreuses  gravures  sur  bois,  fonts!  bien  augurer  de  la  suite,  portera, 
en  effet,  le  nom  de  Pancien  élève  de  PÉcole  de  Nantes,  déjà  notoire  parmi  nous,  dans  toutes 
les  parties  du  monde  eîvilisé,  ennobli  par  celui  du  maître  illustre  qui  a  gravé  le  sien  au  f^on* 
tispice  en  Pornaot  d*une  préface.  Aussi  bien  sont-ils  réunis  dans  le  concert  d'éloges  et  de 
félicitations  que  cette  École  leur  adresse. 

La  réception  des  pharmaciens  de  seconde  classe  de  9  :  11,  à  Limoges,  et  signalée  comme 
la  proportion  la;  plus  favorable,  a  été  encore  ptus  élevée  icL  Sur  7  candidats,  6  ont  été  reçus; 
à  Bordeaux,  28  :  33;  tatidis  que,  sur  7  candidats  au  litre  d'oificier  de  santé,  2  seulemeul 
ont  été  admis  ici  et  2  :  /i  là.  Cette  inégalité,  signalée  dans  la  dernière  Chronique,  est  donc 
flagrante;  fy  reviens  avec  intention, 

Ud  bienveillant  confrère  me  fait  remarquer  que  les  droits  ni  les  positions  de  ces  deux 
ordres  de  praticiens  ne  sont  identiques  :  les  pharmaciens  ce  peuvent  se  présenter  ni  exercer 
dans  les  départements  où  siège  une  Faculté.  D'accord.  Mais  alors  les  jurys  de  Paris,  Stras- 
bourg et  Montpellier  auraient  seuls  à  se  montrer  rigoureux  vis-à-vis  des  oQciers  de  santé 
pour  établir  Téquilibre  des  situations;  tandis  que  c'*est  partout,  sauf  quelques  jurys  du  Midi. 
Mier  la  différence  arbitraire  de  Tapplication  de  la  loi,  dans  les  deux  cas,  est  donc  impos- 
sible. Je  le  constate  sans  en  apprécier  ni  la  justice,  ni  ropportonité. 

IL  Des  diverses  observations  cliniques  de  fin  d^année  qui  s^lmposeut  à  Tattention  figure 
^n  première  ligne  un  cas  de  prolapsus  bypertrophlque  de  la  langue,  observé,  et  opéré  à 
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comme  si  f  organisme,  attentif  à  l'acte  Important  qui  s'accomplit,  suspendait  momen- 
tanément son  activité  générale  pour  la  concentrer  sur  Forgane  qui  en  est  le  siège. 

Il  n'est  sans  doute  personne  qui  n'ait  éprouvé  ces  sensations  à  un  certain  degré; 
beaucoup  d'une  manière  notable  et  après  chaque  repas.  Ce  n'est  pas  là  un  état 
maladif,  ce  n'est  que  la  perception  trop  vive  de  raccomplîssement  d'un  acte  phy- 
siologique. 

Mais  marquez  un  peu  plus  ces  diverses  sensations,  et  vous  avez  la  première  notion 
de  la  dyspepsie,  de  ce  que  j'appellerai  la  dyspepsie  simple  :  c'est  un  sentiment  vague 
de  plénitude  et  de  pesanteur  à  l'épîgastre,  avec  refroidissement  de  la  périphérie, 
lassitude  générale,  brisement  musculaire,  torpeur  intellectuelle,  somnolence.  Cela 
se  montre  aussitôt  après  le  repas  ou  une  ou  deux  heures  après,  dure  un  quart 
d'heure,  nne  ou  deux  heures,  et  se  dissipe.  Ces  phénomènes  peuvent  être  très-pro- 
noncés, et  accompagnés  d'autres  que  je  n'ai  pas  besoin  de  vous  reproduire,  ean« 
changer  poor  cela  de  caractère.  Voilà  une  forme  très-simple  de  dyspepsie,  conslîluéô 
par  la  pure  exagération  des  sensations  élémentaires  qui  peuvent  accompagner  la 
digestion  même  la  plus  régulière. 

Il  faut  y  ^ijaulcr  quelque  chose  d'assez  particulier  qui  se  passe  vers  la  tête. 

Il  résulte  sans  doute  de  fhyperémîc  dont  l'estomac  devient  le  siège  pendant  le 
travail  digestif,  et  de  la  plénitude  du  système  vasculairc  dans  celte  région,  un  ralen- 
tissement momentané  de  la  circulation  veineuse,  qui  se  fait  sentir  spécialement  vers 
la  tôle.  La  face  se  colore;  les  yeux  s'injectent,  il  y  a  de  la  pesanteur  de  tête,  des 
étourdîssements,  des  vertiges,  de  la  somnolence,  de  la  céphalalgie";  tout  cela  à  un 
faible  degré,  ou  bien  à  un  degré  prédominant. 

Il  y  a  même  des  individus  che^  qui  la  difficulté  de  la  digestion  ne  se  fait  sentir  que 
dans  la  tête,  comme  il  y  a  des  femmes  chez  qui  les  sensations  utérines  ne  se  font 
sentir  que  dans  les  lombes  ou  même  dans  les  cuisses.  Mais  ce  ne  sont  pas  seulement 
lâ  des  phénomènes  congestîfs;  il  y  a  évidemment  un  retentissement  nerveux  de 
l'estomac  vers  la  tête  ;  le  vertige  à  stomaeho  Iceso  n'est  pas  toujours  un  phénomène 
congeslif  ;  de  même  encore,  du  reste,  que  le  vertige  dit  nerveux  n'est  pas  toujours 
vn  symptôme  dyspeptique. 

Mais  voicî  un  autre  ordre  de  faits  tout  particuliers. 

Il  arrive  que  chacun  des  termes  dont  se  compose  l'acte*  digestif  lui-même  vient  à 

rHôtel-Dien  Saint-Êloi  de  Montpellier,  sur  une  illle  de  16  ans.  La  langue,  pendante  jusqQê 
sur  le  menton,  mesurait' S  eentîmètres  de  Tarcade  dentaire  sapériêure  à  la  pointe;  16  de 
circonférence  à  la  base  et  3  d'épaisseur.  L*alimenlalion  en  était  gênée  et  la  vie  en  péril. 
U.  Bonfsson'  pratiqua  Vexcision  de  la  portion  exubérante,  non  avec  Técraseur,  mais  en  tra- 
versant Torgane  de  la  face  inférieure  à  la  face  supérieure,  un  peu  en  arrière  des  arcades 
dentaires,  avec  une  aiguilM  i  manche,  armée  d'un  double  dl,  d'abord  â  2  cenllmètre»  d« 
chaque  bord,  et  ensnite  aU  tnilieu,  de  manière  à  réunir  la  totalité  dans  quatre  ligalurea  for- 
tement serrées.  Néanmoins,  malgré  cette  constriction  énergique ,  il  fallut  la  renouvê^^r  à 
plusieurs  reprises,  soit  avec  des  garrots,  soit  avec  de  nouveaux  fils,  et  encore  la  mortfSet- 
tion  du  lambeau  ne  fût-elle  complète  que  le  septième  jour.  Cet  inconvénieni,  ajouté  auflitt» 
ger  des  émanations  putrides  et  de  Tabsorption  de  la  sanie  gangreneuse,  semblent  des  mètifs 
suffisants  pour  faire  préférer  t^écraseur  en  pareil  cas,  quoique  la  guérison  ait  couronné  ce 
procédé  opératoire  dans  cette  circonstance,  (Mantpeiêier  méd.^  décembre.) 

Vît  cas  de  paraplégfe  symptomatique  très-rare,  cbet  un  homme  de  26  ans,  a  aussi  été  nUté 
par  M.  ledodtenr  Salviatàfa  Société  de  médecine  de  Bordeaux.  Concurremment  à  une  réteii* 
tion  d'orine  sans  ol>stâc7es  sensibles  ni  causes  appréotables,  la  paralysie  du  sentiment  et  du 
mouvement  se  manifbsie  spontanément  et  persiste,  malgré  les  moyens  les  plus  énergiques* 
lés  plus  violents.  Une  douleur  à  la  base  du  poumon  droit  est  le  signal  du  rétabUssemêst 
incomplet  de  la  sensibih'té.  Ce  n^esl  que  du  treizième  au  quatorzième  Jour  que  des  doulemts 
atroces  apparaissent  dans  la  région  rénale,  augmentant  à  la  pression,  avec  gonflement  loeal 
sensible,  fièvre  et  détire.  Malgré  un  amendement  sensfbfe,  elle  persiste  sourdement  lesjoars 
Buirants,  et  ce  ti^ért  qne  Tè  sixième,  au  nsoment  où  M.  Salvlat  «<Kali  Introduire  la  sonde  pour 
>idcr  la  vessie,  la  rétention  n'ayant  pas  cessé,  qu'tin  flot  de  pus  s^tchoppa  de  l'urèthre, 
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86  troubler  d'uae  manière  tout  à  fait  spéciale,  et  quelquefois  exclusive.  Le  plus  impor- 
tant est  la  sécrétion  de  sucs  particuliers  d»'Slinés  à  faire  subir  aui  aliments  lés  trans- 
formations essentielles.  Les  aliments  introduits  appartiennent  à  Tune  des  trois  classes 
suivantes  :  azotés,  gras,  féculents  ou  sucrés.  Chacun  de  ces  principes  alimentaires 
rencontre  une  sécrétion  particulière  qui  lui  est  directement  adressée  :  or  chacun  peut 
aussi  trouver  Te^^tomac  réfractaire  à  sa  digestion  spéciale.  II  faut  admettre  ici  que  la 
dyspepsie  résulte  d'un  trouble  particulier  de  Tune  des  sécrétions  gastro-intestinales. 
On  dit  alors  qu'il  y  a  une  dyspepsie  spéciale  des  maiières  grasses,  ou  des  matières 
féculenteç,  ou  des  matières  azotées.  Les  deux  premières  sont  les  plus  fréquentes. 

Quelquefois  la  digestion  est  troublée  par  un  excès  des  sécrétions  gastriques,  et 
spécialement  des  sécrétions  acides;  c'est  ce  qu'on  appelle  la  dyspepsie acid^  ou aces- 
cenle.  D'autres  fois,  c'est  l'ensemble  des  sécrétions  de  l'estomac  qui  est  exagéré; 
c'est  la  dyspepsie  piiuiteme.  Mais  il  y  a  un  véritable  catarrhe  de  l'estomac,  la 
gasirorrhée,  fort  semblable  à  certaines  bronchorrhées,  et  qui  ne  me  parait  pas  devoir 
être  conservé  nosologiquçment  parmi  les  maladies  dyspeptique^.  Cette  sécrétion 
calarrhale  se  montre  surtout  dans  l'état  de  vacuité  de  l'estomac.  Je  voudrais  réserver 
pour  elle  la  dénomination  de  catarrhe  de  l'estomac.  Mais  il  ne  faut  pas  la  confondre 
avec  le  catarrhe  de  l'estomac  tel  que  l'entendent  les  Allemands  (Niemayer),  et  qui 
n'est  autre  chose  que  notre  gastrite  chronique,  avec  épaississement  de  la  muqueuse 
ou  des  tissus  sous-muqueux,  état  mamelonné,  colorations  diverses,  etc. 

D'autres  fois,  c'est  Télément  contractile  de  la  digestion  qui. est  mis  çn  jeu  et  diver- 
sement troublé.  Je  veux  parler  du  vomissement  et  de  la  rumination. 

Il  y  a  des  dyspepsies  qui  consistent  uniquement  dans  le  vomissement  d'une  partie 
des  aliments,  soit  aussitôt  après  le  repas,  soit  plus  tard,  sans  avoir  subi  aucune  ou 
presqu'aucune  action  di'gestivc,  et  sans  être  accompagnés  par  aucune  des  sécrétions 
gastriques.  Ou  bien  c'est  une  véritable  rumination,  décrite  par  les  auteurs  sous  le 
Dom  de  mœricisme;  une  partie  des  aliment^,  au  lieu  d'être  vomis,  renK)ntent  par 
gorgées  ou  par  régurgitation  dans  le  pharynx,  presque  sans  aucune  sensation  cons- 
ciente, et  ils  sont  quelquefois  ingurgités  de  nouveau,  mais  le  plus  souvent  rcjetés  par 
dégoût.  Bien  que  la  rumination  s'accompagne  ordinairement  des  symptômes  dyspep- 
tiques habituels,  je  l'ai  vue  plus  d'une  fois,  comme  le  vomissement,  constituer  le 
seul  et  unique  symptôme  dyspeptique. 

et  en  plus  grande  quantité  ensuite  par  la  sonde  dès  qu'elle  fut  introduite.  Pendant  plusieurs 
semaines  Turine,  coulant  alors  librement,  a  contenu  du  pus  concurremment  avec  une  com- 
plication d'angine  couenneuse  qui  est  venue  retarder  la  guérison. 

Le  pus  venait-il  des  reins,  comme  le  pense  Tobservaleur,  ou  du  voisinage  du  col  de  la 
vessie?  La  facilité  do  pénétrer  dans  cette  jcavilé  rend  celle  dernière  supposition  improbable; 
ce  serait  donc  là  un  nouvel  exemple  d'abcès  périphrénique  plein  d'enseignements  sur  ce  sujet 
encore  peu  connu  et  à  l'élude.  Le  danger  d'agir  trop  vite  et  trop  énergiquement  contre  des 
symptômes  intenses,  mais  inexplicables,  et  dont  la  source  n'est  pas  connue,  en  est  surtout 
rendu  évident.  D'où  l'indication  d'en  rechercher,  d'en  préciser  la  cause  avant  d'instituer  un 
traitement  acliC 

A  la  Société  impériale  de  médecine  de  Lyon»  c'est  uf»e  communication  de  M.  Macario  qui, 
contrairement  k  l'interprétation  générale  des  pulsations  abdominales  décrites  depuis  long- 
temps comme  une  4es  manifestations  proféiformes  du  nervosisme,  de  la  gasU'algie,  l'enté- 
raigte,  rbystérie^  l'hypochondrie,  les  pqosidère  comme  une  maladid'  idiopalbique  dont  la 
cause  premièie  serait  une  anomalie  fonctionnelle  des  nerfs  vaso-moteurs.  Les  envolions  mo- 
rales, les  excès  débilitants,  la  suppression  des  flux  habituels,  la  grossesse,  les  fièvres  inter- 
mittentes, la  respiration  des  poussières  du  battage  en  grange,  etc.,  lui  en  semblent  les  causes 
occasionnelles.  G'est  aux  praticiens  de  trancher  la  question  par  une  observation  minutieuse 
des  cas  qui  se  présenteront  à  eux  pour  savoir  si  ce  signe  est  initial  ou  consécutif  à  d'autres 
troubles  nerveux. 

G'est  rembarras.du  choix  qui  domine  pour  distinguer  celles  qui  se  trouvent  dans  le  der- 
nier. compU  rendu  tUs  travaux  de  la  Société  des  praUciens  de  l'arrondissement  de  Gannai; 
pour  être  juste  et  ne  pas  se  tromper,  il  faudrait  les  citer  toutes,  car  elles  se  recommandent 


Digitized  by 


Google 


L'UiNlUiN  MÉDICALE.  9 


Enfio,  nous  trouvons  encore  la  dyspepsie  flaiulerUe^  d^ns  laquelle  le  symptôme 
prédominant  est  l'excès  des  produits  gazeui  de  restomac.  Je  me  contente  de  la  signa- 
ler, mon  objet  n'étant  pas  de  décrire  ces  différentes  formes  de  la  dyspepsie.  Cependant, 
je  ne  sais  s'il  est  nécessaire  de  vous  faire  observer  qu'il  faut  se  garder  de  considérer 
comme  dyspeptiques  toutes  les  pneumatoses  de  l'estomac.  De  môme  qu'il  y  a  une 
dyspepsie  vertigineuse,  une  dyspepsie  pituiteuse,  une  dyspepsie  flatulente,  il  y  a  des 
vertiges,  des  gastrorrhées  et  des  pneumatoses  qui  n'ont  aucun  rapport  avec  la 
dyspepsie.  Bien  plus,  l'introduction  des  aliments  a  généralement  pour  effet,  dans  ces 
derniers  cas,  d  atténuer  la  manifestation  morbide,  ce  qui  est  précisément  l'inverse, 
lorsque  ces  mômes  phénomènes  sont  des  manifestations  dyspeptiques. 

Sans  doute  voici  bien  des  expressions  symptomatiques  différentes.  II  y  a  fort  loin 
d'une  dyspepsie  acescente  au  vertige  dyspeptique,  ou  au  vomissement,  si  nous 
prenons  les  cas  où  ces  phénomènes  s'isolent  au  lieu  de  se  combiner  ensemble  :  c'est 
pour  cela  que  je  désigne  sous  le  nom  de  maladies  dyspeptiques  un  ensemble  de  faits 
qui,  malgré  leur  apparente  diversité,  sont  tous  de  la  môme  famille, 

(La  suite  à  un  prochain  numéro.) 


VACCINATION. 


La  communication  intéressante  de  M.  le  docteur  Varlomont  (de  Bruxelles),  insérée 
dans  le  numéro  de  I'Union  Médicale  du  19  décembre  dernier,  m'a  déterminé  à 
publier  une  observation  relative  à  la  vaccination  dont  mes  confrères  apprécieront  la 
valeur. 

Dans  le  cours  de  ma  carrière  médicale,  j'ai  été  guidé,  dans  le  choix  du  virus 
vaccin,  bien  plutôt  par  la  limpidité  du  fluide  que  par  l'âge  de  la  pustule,  dont 
le  développement  varie  assez  souvent  sur  les  divers  vaccinés.  On  rencontre,  en  effet, 
des  sujets  revaccinés  chez  lesquels  la  pustule  est  remplie  de  liquide  purulent  dès  le 
cinquième  jour,  tandis  que,  chez  d'autres,  elle  est  pleine  encore  de  sérosité  limpide 
au  dixième  et  au  douzième  jour.  C'est  surtout  dans  les  revaccinations  que  ces  varia- 
tions s'observent  plus  fréquemment.  Cette  remarque,  que  j'ai  faite  nombre  de  fois, 
m'a  fait  admettre  comme  une  règle  de  pratique  de  ne  vacciner  ou  revacciner 

par  un  intérêt  pratique  immédiat.  Au  lieu  de  sacrifier,  comme  tant  d'autres  corps  savants,  aux 
cas  rares,  aux  cùriosiLés  pathologiques,  ce  sont  surtout  les  cas  difficiles,  les  exceptions  des 
espèces  pathologiques  les  plus  fréquentes  et  les  mieux  connues,  cojnmc  la  pneumonie,  ia 
fièvre  typhoïde,  qu'ils  se  sont  appliqués  à  signaler,  à  élucider  en  observateurs  et  en  clini- 
ciens coosommés.  L'observation  ds  M.  Lagout  sur  la  commotion  cérébrate  porte  ce  cachet  au 
plus  haut  degré.  Ce  fascicule  annuel  ne  le  cède  donc  pas  au  précédent  en  intérêt, ille conti- 
nue sans  interruption. 

De  même  de  celui  de  la  Société  de  médecine  de  Marseille  pour  le  dernier  trimestre  qui  se 
recommande  spécialement  par  uo  rapport  de  M.  Bouisson,  médecin  adjoint  des  hôpitaux,  sur 
Torigineet  la  marche  delà  dernière  épidémie  cholérique;  mais  c'est  surtout  au  point  de  vue 
de  rimportatipo  et  de  la  transmission  qu'il  répand  de  grands  enseignements.  Les  anliconla- 
gionistes  auront  fort  à  compter  avec  ce  document  basé,  établi  exclusivement  sur  des  faits 
officiels. 

IIL  A  ce4le  rapide  revue  mensuelle  de  nos  Sociétés  médicales  vient  s'ajouter  la  création 
de  la  noQvelle  Société  nUdico-chirurgicals  des  Mjdttaix  et  hospices  civils  de  Bordeaux  dont 
les  statuts  sont  sous  nos  yeux.  G'esl  une  véritable  élrenne  pour  1866.  Ses  réunions  seront 
bi-mensuelles,  et  le  titre  dit  assez  comment  elle  doit  se  recruter.  Trente  et  un  membres  fonda- 
leurs  appartenant  tons  aux  hôpitaux  cfvilset  militaires  de  Bordeaux,  en  activité  ou  en  retraite, 
ouvrent  la  liste  qui  se  continuera  de  tous  les  internes,  passés  présents  et  à  venir.  La  jeunesse, 
c'est-à-dire  l'avenir,  Pespoirde  la  science,  est  donc  réservée  de  droit  à  celle  Association  et  lui 
assure  les  plus  brillantes  destinées.  La  Société  impériale  de  médecine  va  ainsi  avoir  ft  ses 
côtés  une  rivale  digne  d'elle  et  de  ses  efforts.  L'émulation  en  résultant  de  part  et  d'autre  ne 
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qu'avec  un  liquide  parftiilement  incolore,  limpide,  et  de  repousser  comme  vaccîni- 
fères  tons  lesBujets  qui  m'offraient  des  pustules  arrivées  à  la  piurulence  du  fluide. 

Llooculatîon  vaccinale  me  semble  contenir,  à  part  l'intérêt  social  qui  s'y  rat- 
tache, une  si  grande  valeur  scientiflque,  que  j'ai  toujours  été  surpris  que  les  méde« 
cins  vaccinnteurs,  en  général,  n'attachassent  pas  au  choix  du  fluide  vaccin  toute 
l'importance  que  ce  choix  me  semble  comporter.  J*ai  été  souvent  affligé  de  voir  des 
confrères  consentir  à  vacciner,  tantôt  avec  un  virus  sanguinolent,  tantôt  avec  un 
fluide  purulent  ou  semi-purulent.  Pour  moi,  j'ai  toujours  cru  que  le  pouvoir  efficace 
du  virus  vaccin  était  en  raison  directe  de  sa  parfaite  limpidité. 

J'arrive  au  fait  qui  m'a  paru  de  nature  à  légitimer  cette  règle  de  pratique  médi- 
cale. Dans  les  premiers  mois  de  l'année  1865,  la  variole  régnait  à  Paris  d'une  ma- 
nière assez  générale  pour  faire  redouter  son  extension  épidémique.  Je  résolus  de 
mettre  les  jeunes  détenus  de  la  prison  de  la  Roquette  à  l'abri  de  la  contagion 
en  revaccinant  ceux  qui  avaient  atteint  l'âge  de  13  ans.  Ils  se  trouvèrent  au  nombre 
de  153.  113  présentèrent  un  bon  résultat  vaccinal,  32  n'off^rirent  aucun  résultat, 
8  quittèrent  la  maison  avant  la  constatation.  La  plupart  d'entre  eux  portaient  les 
cicatrices  de  la  vaccine  du  premier  ftge.  Je  choisis  soigneusement  les  jeunes  gens  les 
mieux  constitués,  et  présentant  las  ptas  belles  postales,  pour  me  fournir  le  vaccin 
dont  j'avais  besoin  dans  cette  longue  opération.  Parmi  ces  derniers  jeunes  gens,  il 
s'en  présenta  un  dont  les  pustules  avaient  été  déchirées,  soit  volontairement,  soit 
accidentellement.  Elles  présentaient  à  leur  surface  et  du  sang  et  du  pus.  Je  lava!  ces 
pustules  à  l'eau  tiède,  j'essuyai  le  bras  et  mis  l'enfant  en  réserve  à  côté  de  moî. 
Lorsque,  au  bout  d'un  quart  d'heure  au  plus,  je  m'approchai  de  lu!  pour  recouvrir 
les  pustules  de  taffetas  d'Angleterre,  je  fus  assjz  surpris  de  voir  une  sérosité  abon- 
dante, limpide,  incolore,  sortir  de  la  plus  forte  postule  et  couler  sur  le  bras.  J'épon- 
geai cette  sérosité,  elle  se  renouvela  au  bout  de  quelques  minutes.  J'appliquai  du 
taffetas  sur  les  pustules,  et  renvoyai  ce  jeune  homme.  Je  le  fis  revenir  le  lendemain  : 
Je  soulevai  les  plaques  de  taffetas  et  je  trouvai  la  pustule  pleine  de  pus.  Je  la  nettoyai 
avec  une  éponge  imbibée  d'eau  tiède;  je  la  desséchai  avec  du  linge  fin  et,  quelques 
minutes  après,  je  la  vis  se  remplir  de  cette  môme  sérosité  que'  j'avais  remarquée  la 
veille. 

De  quelle  nature  était  cette  sérosité?  Était-elle  le  résultat  de  cette  sécrétion  pfas- 

peut  que  tourner  au  profit  de  la  science.  Toutes  les  aptitudes  scientifiques,  les  nuances 
â*opinion  vont  recevoir  par  là  satisfaction  dans  la  cité  girondine.  Il  n*y  aura  plus  d^exclusion, 
et  chacun  dans  sa  sphère  pourra  se  livrer  à  ses  travaux  favoris,  certain  de  leur  voir  donner 
également  Tattention  el  la  publicité  qu'ils  méritent.  Tout  pour  la  science  et  par  la  science, 
rien  que  par  la  science,  doit  être  la  devise  de  la  nouvelle  Société,  qui  sous  cette  égide  verra 
se  dissiper  toutes  les  petites  divisions  et  les  rancunes  de  clocher.  Honneur  à  elle  et  prospérité. 
L'organe  spécial  de  la  nouvelle  Société  sera  le  Journal  de  médecine  de  Bordeaux^  recueil 
mensuel  dont  la  rédaction  en  chef  vient  de  [  asser  des  mains  si  dignes  du  professeur  Goster, 
en  celles  de  M.  le  docteur  Jeannet.  Ainsi  placée,  la  saccession  ne  peut  que  s^accrottre  et 
augmenter.  Le  savoir,  uni  à  TacUvité,  k  la  vaillance,  Torbanité  du  savant  professeur,  en  sont 
des  garanties  équivalant  à  la  certitude.  Regret  et  espérance,  tel  est,  à  propos  de  ce  ohaDge- 
ment,  notre  dernier  mot.  P.  Gârnier. 


—  L'Association  des  médecins  de  Tonlonse,  agrégée  à  TAssoelattou  générale  des  naëdéelns 
de  France  dont  le  siège  est  à  Paris,  a  procédé,  le  samedi  23  décembre  couraot,  en  aisemblée 
générale,  aux  élections  des  membres  de  son  bureau  et  de  la  commission  admioistraliye. 

Ont  été  réélus  : 

Président,  M.  le  docteur  Hoziès  ;  vice*Pf ésident,  M.,  le  docteur  Gaussai!  ;  Secrétaire  général, 
M.  le  docteur  Délaye  (Jules);  Secrétaire  adjoint,  M.  le  docteur  Molinier;  Trésorier,  M.  le 
docteur  Dassier;  Secrétaires  des  consnitations  gratuites,  MM.  les  docteurs  De  Bezin,  Guson. 

Les  membres  de  la  Commission  administrative  sont  :  MM.  les  docteurs  Aiocb,  Bonne- 
maison,  Cauilrot,  J^larchant,  Giscaro,  Laforgue,  Roaséguet,  Roqqe-d'Orbscaslel,  Bernard, 
"Woynicz. 
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tique  iiropra  aux  tissus  entamés  par  un  corps  vulnéraut?  ou  bien  retenait-elle  une 
propriété  spéciale  de  Tinoculation  vaccinale  à  la  suite  de  laquelle  elle  s'était  montrée? 

L'inoculation  de  cette  sérosité  pouvait  seule  éclairer  ces  questions. 

Je  vaccinai  donc  avec  ce  fluide  plusieurs  de  mes  jeunes  détenus  et  J'obtins  de  très- 
belles  pustules  vaccinales.  Je  répétai  Topération  sur  d'autres  jeunes  gens  qui,  vaccinés 
douxeou  quinze  leurs  auparavant»  portaient  une  croûte  épaisse  sur  chaque  pustule.  Je 
détachai  la  plus  forte  àê  ces  eroùtes,  je  lavai  tt  nettoyai  le  petit  ulcère  vaectoaljele 
desséchai  soigneusement,  et  je  vis  bieotAt  se  reformer  la  sérosité  limpide. 

La  question  était  jugée...  La  pustule  vaccinale  peut  sécréter  longtemps  encore  le 
TiroB  vaccin,  à  k  condition  d'être  nettoyée  des  liquides  qui  lui  sont  étrangers,  sang 
ou  pus. 

U  me  semble  résulter  de  cette  observation  : 

!•  Que  te  médecin  vaccinatear  doit  s'attacher  à  reeneilHr  le  fluide  vaccin  avant 
qu'il  soit  troublé  par  la  formation  purulente,  s'il  veut  pouvoir  compter  sur  la  toute- 
puissance  de  ce  virus,  ce  qui  me  parait  être  plus  près  du  septième  que  du  huitième 
jour  de  rînoculation  ; 

S*  Que  le  fluide  vaccin  peut  continuer  de  se  former  dans  la  pustule  vaccinale  avec 
81^  caractères  de  virus  inoculable  longtemps  après  la  période  de  suppuration  de  cette 
même  pustule,  en  suivant  le  procédé  de  régénération,  qui  consiste  à  détacher  là 
croûte  formée,  à  mettre  le  petit  ulcère  vaccinal  à  découvert  et  à  le  nettoyer  à  l'eau 
tiède  de  tout  liquide  étranger. 

Df  Huet-Després. 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 


ACADiMie  IMPiRIALE  DE  MÉDCCIKE, 
Séance  du  %  ianrier  1S66.  -^  PrésUenee  de  M.  BovciiàiPAT. 

CORRESPONDANCE   OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  de  l'agriculture  et  du  commerce  transmet  : 

1-  Des  rapports  d'épidémie  par  MM.  les  docteurs  Debo^i  (d'Arras),  Magot  {de  St-Avaull), 
Chartrioii.  (deGaiibrai)w  (Gom.  des  épidémies») 

ir  Les  rspf^ls  s«r  le  service  médical  des  eavx  minérales  de  Gbàteauneuf  (Puy-de-Dôme), 
par  M.  PéNissAT ,  et  de  rhèpital  thermal  de  Bourbon-rArchambault ,  par  M.  le  médecin- 
m^  charité  du  service.  (Com*  des  eaux  minérales.) 

3*  Une  note  sur  le  choléra,  par  M.  le  docteur  Kqnklir,  de  Placerviile  (Californie).'— 
(Gom.  du  choléra.) 

h*  Uae  lettre  de  M,  l'ambassadeur  d'Autriche,  qui  envoie,  au  nom  de  son  gouverDement, 
la  5'  livraison  de  M.  le  docteur  Ebra,  sur  les  Maladies  de  la  peau. 

U  correspondance  non  officielle  compreDd  une  lettre  de  M.  le  docteur  Grxsaa,  de  Mas- 
8olt,  accompagnant  renvoi  d'une  brochure  sur  la  fièvre  puerpérale  épidémique. 

M.  LARREY.au  nom  de  M.  le  docteur  Txgbi,  de  Rome»  présente  une  brochure  en  italien  sur 
la  pénétration  de  l'air  dans  l'opération  de  la  thoracenlëse;  — et  au  nom  de  M.  le  docteur  La* 
uviiBB*  médecin  principal»  un  compte  rendu  d'une  épidémie  de  rougeole  qui  a  régné  dans 
la  garnison  de  Bordeaux  pendant  les  mois  de  novembre  et  de  décembre  1865. 

U.  Larr^t  donne  ensuite  lecture  d'une  lettre  de  M.  le  docteur  Tholoxan»  sur  l'état  aetoel 
de  la  médecine  et  de  rassistanoe  publique  en  Perse. 

M.  Gaultier  de  Clacbry  dépose  sur  le  bureau  une  brochure  de  M.  le  docteur  DAenaLON, 
intilnlée  :  U  nedjat  (pèlerinage  S  la  Mecque.) 

M.  J.  Gu£rin  dépose  sur  le  bureau  deux  notes  de  M.  le  docteur  P^ican,  directeur  général 
de  la  santé  en  Russie  ;  l'une  sur  la  marche  de  la  fièvre  récurrente  et  du  typhus  à  Saint-Pé- 
lersbourg  ;  Taulre  sur  la  marche  du  choléra  en  Russie  en  1865.  L'auteur  fait  remarquer  que 
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les  médecins  russes,  tous  anticontaglonisles  en  1831,  sont  maintenant  tout  ft  fait  ralliés  aax 
doclrines  de  la  contagion.  (Com.  des  épidémies  et  du  choléra.) 

M.  LE  Président  rend  compte  des  visites  oflacielles  faites  par  une  députaliôn  de  l'Acadé- 
mie à  l'occasion  du  jour  de  Pan.  Il  déplore  les  pertes  très-règreltàbles  de  M.  Malgaigne,  pré- 
sident, et  de  M.  Gimelle,  trésorier;  et,  se  faisant  l'organe  de  l'Académie,  Il  )adnes8e  des 
remerclments  à  MM.  Barth  et  Gosselin,  membres  sortants  du  conseil. 

^  Il  déclare  une  vacance  dans  la  section  d'anatomie  pathologique.  _  ' 

M.  BouLiY  monte  à  la  tribune  à  propos  de  la  dernière  communication  d«  M.  Leblanc 

sur  le  typhus  contagieux  des  bètes  à  cornes  au  Jardin  d'acclimatation.  —  Nous  doDBerons 
dans  le  prochain  numéro  cette  allocution  in  estmso» 

M.  Leblanc  partage  la  manière  de  voir  de  M.  Bouley  sur  les  vétérinaires  anglaisi  mais  il 
veut  ajouter  qu'en  France  les  vétérinaires  ne  rendant  pas  non  plus  les  services  sur  lesquels 
on  aurait  le  droit  de  compter,  et  cela ,  parce  qu'il  n'y  a  pas  de  réglementation  qui  assure 
l'avenir  des  jeunes  gens.  La  plupart  donnent  leur  démission  au  sortir  des  Écoles.  U  serait 
possible  d'éviter  un  état  de  choses  aussi  regrettable. 

Quoi  qu'en  nit  dit  M.  Bouley,  le  fait  de  la  contagion  des  pécaris  n'est  pas  aussi  effrayant 
pour  l'homme  qu'on  pourrait  le  penser.  Le  pécari  est  un  sanglier,  c'est  vrai;  mais  il  diffbrc 
du  cochon  par  une  foule  de  caractères  très-tranchés. 

M.  J.  GuéRiN  demande  si  l'on  a  noté  exactement  les  premiers  symptômes  de  la  maladie 
observée  au  Jardin  d'acclimatation  et  le  jour  de  leur  apparition. 

M.  Leblanc  répond  que  les  gazelles  malades  sont  arrivées  à  Paris  te  15  décembre.  La  pre- 
mière est  morte  le  2û.  On  ne  savait  pas  h  quelle  maladie  elle  avait  succombé;  t>n  savait 
seulement  qu'elle  avait  eu  de  la  diarrhée.  La  deuxième  est  tombée  malade  le  25,  dix  jours 
après  l'arrivée  ;  les  premiers  symptômes  notés  sont  qu'elle  ne  mangeait  pas,  qu'elle  avait  la 
respiration  diflQcile. 

M.  J.  GuÉRiN  :  Tous  les  faits  de  médecine  vétérinaire  doivent  être  constatés  avec  soin,  et 
l'on  cherchera  plus  tard  quels  rapports  peuvent  exister  entre  eux  et  eertains  faits  de  la  patho- 
logie humaine.  Dans  une  exploitation  agricole,  280  dindons  sont  morts  en  quelques  jours, 
après  avoir  présenté  une  coloration  violette  de  la  crête,  et  avoir  eu  de  U  diairhée.  Qu^sl-ce 
que  cela? 

M.  Boulet  :  C'est  le  choléra  de  la  volaille!  Maladie  d^une subtilité conttfgtense  telle, qu'il 
suffit  de  piquer  une  volaille  malade  avec  la  pointe  d'une  aiguillé  et  de  piquer  une  autre 
volaille  saine  avec  cette  même  aiguille,  pourvoir  succomber  cette  dernière  en  Ujoina  de  quinze 
heures. 

M.  J.  GuÉRiN  :  Celte  maladie  a  précédé* l'apparition  du  choléra  en  Franee;  on  l'a  sQi'tout 
observée  dans  l'Orne  et  dans  le  Perche. 

M.  Leblanc  fait  remarquer  que  c'est  surtout  pendant  les  épidémies  de  choléra  humain 
qu'on  a  signalé  le  choléra  de  la  volaille.  Mais,  en  réalité,  il  existe  tous  lés  ans,  et  n*a  ancup 
rapport  avec  le  premier. 

M.  J.  GuÉKiN  :  On  n'en  sait  rien!  il  faut  d'abord  colliger  les  faits  simplement;  on  cher- 
chera plus  tard  leur  signification. 

M.  Boulet  :  L'histoire  des  trichines  a  déjà  jeté  la  perturbation  dans  toutes  les  cuisines 
bourgeoises.  On  tremble  à  la  vue  d'un  jambon.  Il  ne  faudrait  pas  que  le  choléra  de  la  volaille 
dont  parle  M.  Guérin  effrayât  aussi  nos  ménagères.  Nous  serions  alors  obligés  de  retourner  à 
ralimentation  trop  maigre  de  nos  premiers  parents.  Depuis  vingt  ans,  les  palefreniers  iTAlfort 
se  nourrissent, sans  aucun  inconvénient,  des  volailles  mortes  dn  choléra. 

M.  BouiLLAUD  désire  faire  quelques  réserves  à  propos  des  choses  graves  qui  viennent 
d'être  dites.  On  a  donné  le  nom  de  typhus  à  quelque  chose  qui  ne  ressemble  en  rien 
au  typhus  de  l'homme,  sans  se  préoccuper  de  la  confusion  qui  en  pourrait  résulter. 
M.  Bouley,  au  dire  de  M.  Bouillaud,  va  un  peu  vite»  un  peu  à  la  vapeur.  Dans  son  histoire 
des  gazelles,  tout  est  hypothétique.  Ce  qu'il  appelle  le  choléra  des  volailles  a-t-il  quelque 
analogie  avec  le  choléra  de  Thomme?  Tout  cela  est  bien  promptement  traité.  Mais  M.  Bouil- 
laud ne  veut  pas  tomber,  en  improvisant,  dans  le  même  défaut;  il  ne  veut  que  poser  des 
réserves  qui  pourront  être  développées  ultérieurement. 
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Il  fait,  de  pins,  remarquer  que,  sur  ces  questions,  les  vélérinaires  français  et  anglais  ne 
sont  pas  d'accord,  de  telle  façon  que  c*est  le  cas  de  répéter,  en  la  modifiant,  celte  vieille 
parole  :  Vérité  eo  deçà  de  la  Manche,  erreur  an  delà. 

M.  Lbblahg  répond  que  M.  Bouillaud  se  trompe.  Il  n'y  a  pas  dissidence  d*un  bord 
à  Taulre  du  détroit;  tous  les  vétérinaires  instruits  de  PAngleterru  sont  du  même  avis  abso- 
lument que  les  vétérinaires  français;  à  la  vérité,  il  n'y  a  guère  de  vélérinaires  instruits  chez 
nos  voisins,  par  les  raisons  qu'en  n  données  M.  Bouley. 

Quant  à  ce  qui  s'est  passé  au  Jardin  d'acclimatation,  une  chose  est  certaine:  c'est  qu'il  n'y 
avait  aocan  animal  malade  avant  le  15  décembre,  et  qu'ancune  cause  de  typhus  ne  saurait 
être  invoquée  là,  puisque  les  animaux  y  sont  dans  des  conditions  admirables  et  très- 
exceptionnelles  de  salubrité.  M.  Leblanc,  vétérinaire  de  l'établissement,  y  fait  une  visite 
hebdomadaire;  il  y  va  plus  souvent  quand  besoin  est.  Il  sait  donc  parfaitement  que  toutes 
choses  étaient  en  bon  état  avant  le  15  décembre. 

M.  Boulet  :  Un  mot  seulement  à  M.  Bouillaud.  En  me  servant  du  nom  de  typhus  conta- 
gieux des  bètes  à  cornes,  je  n'ai  nullement  prétendu  faire  une  assimilation  de  celte  maladie 
an  typhus  de  l'homme.  Je  ne  connais  ce  dernier  que  par  ce  que  j'en  ai  entendu  dire  ici,  et 
c^  que  j'en  ai  lu  dans  les  auteurs;  mais  je  n'en  ai  jamais  vu.  Je  ne  le  connais  donc  réelle- 
ment pas.  J'ai  employé  ce  nom  pour  n'en  pas  faire  un  nouveau,  n'ayant  pas,  à  cet  égard, 
iès  facultés  de  M.  Piorry,  et  pensant  d'ailleurs  que  les  noms  adoptés  dans  la  science  ont 
une  valeur  traditionnelle  sur  laquelle  tout  le  monde  s^entend.  Mais,  encore  une  fois,  je  n'ai 
rien  comparé.  Oti^nt  m  petit  nombre  de  faits  sur  lesquels  M.  Bouillaud  me  reproche  de 
m'appuyer,  c'est,  de  sa  part,  une  erreur  complète.  J'ai  deriière  moi  cinquante-cinq  ans  de 
faits  innombrables  et  bien  observés.  Une  foule  d'tiommes  extrêmement  distingués,  en  Alle- 
magne, en  Russie,  etc.,  ont  étudié  le  typhus  des  bêtes  à  cornes.  lis  étaienl  bien  placés  pour 
cela,  et  l'on  peut  dire  quMl  n'y  a  pas,  dans  toute  la  pathologie»  de  fait  mieux  connu  que 
celui-là.  Grâce  h  leurs  recherches,  I  Europe  occidentale  a  été  protégée  contre  ce  fléau  depuis 
cinquanle  ans;  l'Autriche  et  la  I^russe,  constamment  en  garde  contre  lui,  ne  te  laissent  pas 
pénétrer  jusqu'à  la  France.  II  n'y  aurait  que  le  cas  de  guerre  avec  ces  puissances  qui  poui^' 
rait  y  exposer  noLro  pays.  Tout  Français  que  nous  sommes,  nous  reculons  quelquefois,  et  si 
ce  malheur  nous  arrivait,  nous  verrions  entrer  sur  le  territoire  français  le  typhus  rlu  bétail,, 
comme  il  y  est  déjà  entré  en  18i/i,  à  la  suite  des  armées  victorieuses;  alors,  aux  milliards 
que  coâte  la  guerre,  il  faudrait  ajouter  les  milliards  que  nous  coûlerail  cette  redoulable 
épidémie. 

Même  remarque  de  ma  part  à  propos  du  choléra  de  la  volaille.  Je  n'ai  rien  comparé  non 
plos  :  je  me  sfiis  liefvl  d'un  mot  consacré,  et  j*di  voulu  seulement  appeler  l'attention  des 
médecins  sur  la  prodigieuse  subtilité  contagieuse  de  cette  affection  singulière. 

M.  Bouillaud  :  M.  Bouley  n'a  répondu  à  rien  de  ce  que  j'ai  dit.  Ce  ne  sont  pas  des  méde- 
cins qui  ont  doni»é  ce  nom  de  typhus  à  l'affectioi^  de$  bêles  à  cornes 

M.  Bouley  :  Mais,  si  I  c'est  Vicq-d'Azyr. 

M.  Louis  :  Le  typhus  de  l'espèce  humaine  n'esl  pas  la  fièvre  typhoïde  ;  dans  celle  dernière, 
il  y  a  des  lésions  intestinales  qui  n'existent  pas  dans  le  premier.  Le  typhus  des  animaux 
sVcompagnanl  des  lésions  intestinales  caractéristiques,  est  donc  une  fièvre  typhoïde,  et  n'est, 
pas  le  typhus.  11  eût  été  bon  de  faire  cette  distinction. 

H.  Leblanc  :  Les  lésions  ne  sont  pas  les  mêmes  pour  le  typhus  des  animaux  ou  pour  la 
fièvre  typhoïde.  Chez  les  animaux,  les  glandes  de  Peyer  et  de  firunner  restent  intactes  ;  les 
lésions  chez  les  animaux  siègent  dans  le  duodénum,  tandis  q&'on  les  trouve  dans  llléon  chez 
les  malades  atteints  de  fièvre  typhoïde. 

M.  Boulet  se  sépare  de  son  collègue  M.  Leblaoc  sur  ce  point.  11  a  vu  à  Glasgow  les  glandes 
de  Peyer  malades  chez  les  animaux  sacrifiés;  et  d'ailleurs,  il  pense  que,  chez  les  ruminants, 
la  différence  de  siège,  du  duodénum  à  l'iléon,  n'est  pas  de  nature  à  différencier  deux  ma- 
ladies. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 
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SOCIÉTÉ  D'HYDROLOGIE  MÉDICALE  DE  PARIS. 
Séance  da  27  NoTembre  1865.  -^  Présideoee  de  M.  Mulbb»  tice-président. 

GORRESPONDAIICE  MANUSCRITE. 

Le  docleur  de  Valcourt,  à  Cannes,  demande  le  tilre  de  membre  correspondant. 
Le  docleur  Mahier,  de  Ghàleau-Gontier,  me(ubre  correspondant,  adresse  des  observaHonâ 
manuscrites  sw  la  chorie. 
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'  La  Bourbùule,  sa  station  thermale,  ses  eaux  minérales  et  son  établissement,  par  le  docteur 
Peironnel.  Clermonl-Ferrand,  1865,  82  pages. 

Du  raisin  et  de  ses  applications  thérapeutiques.  Études  sur  la  médication  par  les  raisins 
connue  sous  le  nom  de  cure  aux  raisins  eu  ecmpelothirapiey  paf  le  docteur  Herpin  (de  Metz). 
Paris,  1865,  362  pages. 

Recherches  sur  ta  composition  chimique  et  les  propriétés  qu'on  doit  exiger  des  eaux  potables, 
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Uebersicht  der  bekanntesten  zu  Bade-und  Trinkcuranstalten  benutzten  mineralwasser  Siebrn^ 
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le  docteur  Gdilland.  Cbambéry,  1865,  58  pages. 

Studien  und  enfahrungen  ûber  die  heitquetien  von  Kreuznach,  von  docteur  Wicsbadek. 
Kreuznacb,  1865, 113  pages. 

Archiv,  fur  batneotogie  herausgegeben,  von  prof.  LôsCHifER  und  docteur  Spengler,  Leipzig, 
186/1. 

Retista  de  sanidad  militar  espanola  y  extranjera.  Madrid,  1865. 

Du  traitement  de  la  congestion  et  de  l'apoplexie  cérébrale,  par  les  eaux  minérales  employées 
à  antérieur,  par  le  docleur  Kdbn  fils.  Strasbourg,  1865,  27  pages. 

Climatologie  des  stations  hivernales  du  midi  de  la  France  (Pau,  AméHê^Us^Bainit  Hyires, 
Cannes,  Nice,  Menton),  par  le  docteur  pE  Valcourt.  Paris,  186A,  200  pages. 

PARTIS  OFFICIELLE. 

Sur  la  proposition  du  bureau,  la  commission  d'analyse  sera  réunie  potrr  délibérer  sur 
Topporlunité  de  procéder  à  une  analyse  d'eau  minérale. 

Un  (ravail  de  M.  Mahier,  membre  correspondant,  sur  plusieurs  observations  de  chorée 
traitée  par  les  eaux  ferrugineuses  de  Château- ùontier  et  Chydrothérapie^  esl  renyojé  à  une 
commission  composée  de  MM.  Lecorcbé,  Lietard  et  Moutard-Martin. 

COMMDIflCATIOIfS  SCIENTIFIQUES. 

De  la  dyspepsie  et  des  maladies  dyspeptiques  au  point  de  vue  de  ta  pathologie  générale, 
par  M.  Ourand-Fardbl.  (Voir  plus  baut.  Pathologie  générale.) 


COURRIER. 


Le  ministre  de  Tinstruction  publique  a  pris  Parrèlé  suivant  : 

Le  ministre  de  Tinstruction  publique. 

Vu  le  décret  Impérial  en  date  du  5  décembre  1865  ainsi  conçu  : 

«  Il  sera  accordé  aux  étudiants  en  médecine  qui  seront  signalés  à  notre  ministre  de 
rinstruction  publique,  par  les  préfets  des  départemenLs,  pour  leur  dévouement  au  soula- 
gement des  malades  alteinls  par  le  choléra,  la  gratuité  totale  ou  partielle  des  droits  qui  leur 
restent  à  acquitter  pour  Tachèvement  de  leurs  études  médicales  et  Tobtention  du  diplôme 
auquel  ils  prétendent.  » 
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Va  les  rapports  da  séqatetir  préfet  de  la  Seine,  do  sénateur  chargé  de  radosinistration  da 
département  des  Bouches-du-Rhône,  des  préfets  des  déparlemeols  du  Var  et  de  THérauIt, 
du  vice-recteur  de  rAcadémie  de  ParU  et  des  recteurs  des  Académies  d'Aix  et  de  Moat- 
pellier  ; 

Considérant  que,  pendant  i^épidémie  cholérique  qui  a  sévi  à  Marseille,  à  Toulon,  à  Arlea 
el  à  Paris,  un  grand  nombre  d'étudiaots  appartenant  à  TÉcole  préparatoire  de  médecine  et 
de  pharmacie  de  Marseille,  à  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier,  à  la  Faculté  de  méde- 
cine et  à  TÉcoie  supérieure  de  pharmacie  de  Paris,  ont  fait  preuve  d'un  dévouement  digne 
d'éloges;  qu'il  appartient  ft  Padministration  de  Finstruction  publique  d'honorer  leur  conduite 
par  un  témoignage  public  ; 

Considérant  que  si  tous  ont  prodigué  leurs  soins  aux  victimes  du  fléau,  l'abnégation  des 
étudiants  de  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier,  qui,  à  l'époque  des  vacances,  ont  quitté 
leurs  familles  pour  aller  au  loin  s^éxposer  au  danger,  comporte  une  mention  exceptionnelle; 

Considérant  que  M.  Jacquemet,  agrégé  de  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier,  s'est 
spontanément  rendu  à  Toulon  pour  diriger  et  partager  le  dévouement  des  élèves  ; 
Arrête: 

Art.  1*.  Est  nommé  officier  de  l'instruction  publique,  M.  Jacquemet,  agrégé  de  la  Faculté 
de  médecine  de  Montpellier. 

Sont  nommés  offieiers  <r  Académie  : 

MM.  Massol,  étudiant  de  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier  ;  Briëre,  étudiant  de  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris. 

Art.  2.  Des  ouvrages  scfentiHques,  portant  la  mention  qu'ils  sont  donnés  à  titre  de  sou-- 
venir  des  services  rendus  pendant  Tépidémie  cholérique  de  1865,  seront  décernés  au  nom 
du  ministre  de  rinslruction  publique, 

i*  A  M.  Jacquemet,  agrégé  de  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier  ; 

!K*  Aux  étudiants  dont  les  noms  suivent  : 

■  SenticeB  rmduB  à  Tauiâh,  —  Étudiants  de  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier  : 
MM.  Oayat,  nommé  chevalier  de  la  Légion  d'honneur  par  décret  du  5  décembre  1865,  Mas* 
8ol,  HypoHle,  Girard,  Jausion,  Perran,  Loaisel  de  Saulnays,  Aular,  Azémar,  Miran. 

Services  rendus  h  Arles.  —  Étudiants  de  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier  :  MM.  Benoît, 
Waterîng,  Panlon. 

Services  rendus  dans  tes  hôpitaux  de  Paris,  —  M\f.  Logros  et  Lelion,  étudiants  de  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris,  nommés  chevaliers  de  la  Légion  d'honneur  par  décret  en  date 
do  5  décembre  1865,  Brière,  étudiant  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris. 

Art.  3.  La  gratuité  des  droits  qtii  leur  restent  à  acquitter  au  profît  du  Trésor,  à  partir  du 
1**  janvier  1866,  pour  l'achèvement  de  leurs  études  (inscripifons,  examens,  thèse,  certificats 
d'aptitude,  diplÀme),  est  accordée  aux  étudiants  dont  les  noms  suivent: 

Services  rendus  à  Marseille,  —  Étudiants  de  l'École  préparatoire  de  médecine  et  de  phar- 
macîe'^de  Marseille:  MM.  Jallleu,  d'Horlaborde,  Mlircorelles,  Cosle,  Bontan,  Eyrîés,  Nicolas, 
Garcin. 

Senricêê  rendus  à  Toukm.  -—  Élèves  de  le  Faculté  de  médecine  de-Monlpellier  :  MM.  Gayat, 
Masiol,  HypolitftV'Ginurd,  Jaussion,  Perran,  Leaisel  de  Saulnays,  Aotar,  Azémar,  Miran,  Cann 
bon,  Fale,  Masse. 

Senricti  rendus  à  Ar(^,  —  Éindiante  de  la  Faculté  de  médecine  d«  Montpellier  ;  MM.  Be- 
noît, Wa(enng,FantoB,  Olter,  Dulrénit,  VaIlat,De  la  Châtaigneraie. 

Services  rendus  dnm  Us  hâpiiemx  de  Paris,  -^  Étudiants  de  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris  :  MM.  Legros,  Lelion,  Brière,  Choyaux,  Legroux,  Lemattre,  Bouifard,  Spiess,  Levêque, 
ZaepITei,  lanberl,  GorskI,  Garesme,  HallopeatL,  Doprat,  Carrière,  Meurfot,  Besniar,  Roques, 
Hayem,  Angeo  (Théophile),  Derlon,  Droin,  Paris,  Fortin,  Jolly,  Bergeron,  Briançon,  Fredet, 
Michellel,  Tardieu. 

Étudiants  de  CÉcole  supérieure  de  pharmacie  de  Paris:  MM.  Byasson,  Junfleisch,  Bonne- 
ton,  Gérandel,  Gindne. 

Fait  à  Paris,  le  !•'  janvier  1866.     " 

V.  Duruy. 

—  Par  décret  en  date  du  29  décembre  1865,  l'Empereur,  sur  la  proposition  du  maréchal 
minislre  de  la  guerre,  a  nommé  au  grade  de  chevalier  dans  Tordre  impérial  de  la  Légion 
cTbonneur  les  médecfn's  dont  les  noms  suivent,  savoir  : 

MM,  Ridreau.  (Aohill^^F^ix)^  médecin-major  dei  2*  elasse.  au  6i*  régiment  é'inftinierie  \ 
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26  ans  de  services,  8  campagnes;  —  Aspol  (Françoîs-Gérard-Herménégilde),  médecin-major 
de  2*  classe  au  89*  rf^giment  d'infanterie:  20  ans  de  services,  7  campagnes;  —  Marlrés 
(Jean-Anloine-Biplisle-Élisabelli-Acliiile),  médecin-major  de  2*  classe  au  91*  régiment  d'în- 
fanlerie  :  21  ans  de  services,  7  campagnes;  —  Licardy  (Louis-GuillaumeMarîe),  médecin- 
major  de  2*  classe  au  15'  bataillon  de  chasseurs  à  pied  :  21  ans  de  services,  10  campagnes; 
— -  Rognes  (Jean-Louîs-Viclorin),  médecin -major  de  2*  classe  au  2»  régiment  de  spahis  : 
20  ans  de  services,  10  campagnes;  —  Dnval  (Anioine-Louis),  médecin-major  de  2*  classe 
aux  hôpitaux  de  la  division  d*Oian  :  22  ans  de  services,  10  campagnes. 

—  Par  décret  en  date  du  29  décembre  1865,  l'Empereur,  sur  la  proposition  du  maréchal 
ministre  de  la  guerre,  et  d'après  les  propositions  du  gouverneur  général  de  l'Algérie, 
a  nommé  au  grade  de  chevalier  de  Tordre  impérial  de  la  Légion  d'honneur  : 

MM.  Le  docteur  Gosson,  président  de  la  Société  de  botanique  de  France.  Missions  scienti- 
fiques en  Algérie;  —Dru,  médecin  à  Thôpilal  civil  d'Alger.  Dévouement  pendant  la  dernière 
épidémie  cholérique. 

—  Par  un  décret  en  date  du  23  décembre  1865,  rendu  sur  la  proposition  du  ministre  de 
la  marine  et  des  colonies,  ont  été  promus  dans  l'ordre  impérial  de  la  Légion  d'honneur, 
savoir  : 

Au  grade  d'officier  :  MM.  Maisonneuve  (Auguste-Alfred-Émile),  médecin  professeur;  che- 
valier du  31  d(>cembre  1859  :  26  ans  de  services  effectifs,  dont  8  ans  à  la  mer  et  aux  colo- 
nies; —  Leclerc  (Oclave-Jules-François-Marie),  médecin  principal  de  la  marine;  chevalier 
du  15  août  1858  :  27  ans  de  services  effectifs,  dont  19  à  la  mer  et  aux  colonies. 

—  Par  décret  en  date  du  30  décembre  1865,  l'Empereur,  sur  la  proposilioD  du  ministre 
de  la  marine  et  des  colonies,  a  nommé  au  grade  de  chevalier  dans  l'ordre  impérial  de  la 
Légion  d'honneur  : 

MM.  Gasiel  (Hervé* François-Alcibiade),  médecin  de  1**  classe  de  ia  marine:  16  ans  de 
services,  dont  11  à  la  mer  ;  *—  Auvély  (Alphonse- Léopold),  médecin  de  l'*  clasaede  la  marine  : 
15  ans  de  services,  dont  8  ù  la  mer  ou  aux  colonies;  —  Qestin  (Aobert-Tiodal-Gyrille), 
médecin  de  1'*  classe  de  la  marine  :  13  ans  de  services,  dont  9  à  la  mer;  •-«  ViaJel  (Jean- 
Jacques-Théophile),  médecin  de  2*  classe,  aide-major  au  3*  régiment  d'infanterie  d^  la 
marine:  25  ans  de  services,  dont  13  à  la  mer  ou  aux  colonies;  — Gourai  (Ferdinand), 
médecin  de  2*  classe  de  la  marine  :  7  ans  de  services,  dont  6  à  la  mer.  Épidémie  de  fièvre 
jaune  à  bord  du  Tarn;  —  Mansot  (Paul-Ernest),  médecin  auxiliaire  de  2*  classe  de  la  marine  : 
6  ans  de  services  à  la  mer.  Belle  conduite  dans  l'expédition  de  Guliacan. 

—  Bruchon,  professeur  adjoint  à  l'École  impériale  de  médecine  et  de  pharmacie  de  Be- 
sançon, est  nommé  professeur  titulaire,  en  remplacement  de  M.  Monnot,  et  contiauera,  dans 
celte  situation,  à  être  chargé  de  l'enseignement  de  l'analomie  qui  lui  est  confié. 

M.  Druhen  jeune,  professeur  adjoint,  est  chargé  du  cours  de  pathologie  externe. 
M.  Bornier,  professeur  suppléant  attaché  aux  cours  d'anatomie  et  de  physiologie,  e&t  en 
outre  nommé  chef  des  travaux  anatomiques. 

—  M.  le  docteur  P<  G...  nous  écrit  de  Dijon,  à  la  date  dâ  27  déeemibre  *  dernier,  lyn»  le 
Gorps  médical  de  cette  ville  a  été  convoqué  par  ié  maire  pour  dtiibérer  sur  différents' projets. 
Une  commission  a  été  nommée  qui  a  adopté  les  conclusions  suivantes  : 

.  1"  Création  d*ttn  conseil  sanitaire  <le  la  ville  de  Dijon,  comprenant  ièus  les  médecins  qui 
se  réuniraient  tous  les  trois  mois  à  la  mairie,  et  nommeraient  levr  bureau  chaque  année.  Ce 
bureau  ferait  Tonction  de  commission  permanente.  Ge  conseil  aurait  i»onr  mission  de  faire 
connaître  l'état  sanitaire  de  la  ville  et  de  proposer  les  mesures  propres  à  l'améliorer.    : 

'  2**  Vérification  des  décès  par  tous  médecins  qui  accepl^raient  les  fonctions  de  vérificateurs. 

*  S"*  Gonstalation  des  naissances  à  domicile, 
ù'  Gréalion  d'un  service  municipal  de  santé,  ayant  pour  objet  d'assurer^ tous  les  indigents 
les  soins  médicaux  et  les  médicaments. 

A  la  prochaine  réunion,  le  29  décembre,  tout  cela  sera  discuté,  et  on  organisera  les  diffé- 
rents services  pour  fonctionner  pendant  l'exercice  1866.  ^ 

—  A  la  suite  du  Goncours  ouvert  à  l'Hôtel-Dieu  le  27  novembre  dernier,  M.  Puntous  a  été 
nommé  interne  des  hospices  civils  de  Toulouse,  et  M.  André,  interne  jttovipoire. 


Le  Gérant,  G.  Richblot. 


Pâais  •*•  TffHVi'aPliie  Feux  MaiTisri  et  G^,  tue  àt$  Detit-portei-6ilnt«8snTeèr,  9il, 
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N"  2.  Samedi  6  Janvier  1866. 

flOMHAIBB. 

1.  PAin  :  Sur  la  séance  de  l'Académie  des  sciences.  — 11.  Épizootie  :  Du  typhus  contagieux  en  géne> 
rai»  et  en  particulier  du  typiins  du  Jardin  d'aecUinatation.  —  III.  AcadAhie»  bt  SociérÉa  sitantes. 
Sodétê  d'hydroloQiê  médicale  de  ParU  :  Rapport.  —  Action  obimique  de  l'eau  de  Wildbad  Gastein. 
~  De  la  destruction  des  acfdes  organiques  dans  réconomie  animale,  envisagée  au  point  de  vue  du 
régime  k  suivre  à  Vichy.  —  Rapports.  -  Élections  générales.  —  Société  impériale  de  chirurgie  : 
Scmtlûa.  —  IV.  CouBtiEi.  -^  V.  Feciueton  :  Causeries. 

Paris^  le  5  Jatwier  1866. 
BULLETIN. 
Har  ta  «éanee  de  l'Académie  den  «elenee** 

Solvant  les  usages  de  rAcadémie,  on  a  procédé  à  Téleetion  d'un  vice-président. 

Après  deux  tours  de  scrutin,  M.  Chevreui  a  été  élu  avec  26  voix  de  majorité  sur 
47  votants.  M.  Decaisne,  en  cédant  la  place  à  M.  Laùgier,  a  prononcé  les  paroles 
suivantes  :  <  Avant  de  quitter  le  fauteuil  do  la  présidence,  je  prie  l'Académie  de 
vouloir  bien  recevoir  l'expression  de  ma  profonde  reconnaissance  pour  le  grand 
honneur  qu'elle  m'a  fait  en  me  choisissant  comme  président,  ainsi  que  pour  la  bien- 
veillante indulgence  qu'elle  m*a  accordée  daqs  l'exercice  de  mes  fonctions.  » 

La  commission  administrative  pour  1866  sera  composée  de  MM.  Chastes  et  De- 
caisne. 

M.  le  docteur  Guyon  communique  à  l'Académie  le  résultat  d'expériences  entre- 
prises en  1831  dans  les  hôpitaux  de  Varsovie;  dans  le  but  de  démontrer  que  le  cho- 
léra ne  se  transmet  pas  des  animaux  à  l'homme.  Ces  expériences,  fort  intéressantes 
d'ailleurs,  ne  peuvent  infirmer  celles  de  Thiersch,  citées  par  M.  le  docteur  Jules 
Worms,  rappelées  par  M.  Chevreui,  et  que  nous  avons  mentionnées  dans  un  de  nos 
précédents  Bulletins.  Elles  ne  le  peuvent  pas,  malgré  l'opinion  contraire  de  M.  Guyon, 
parce  que  les  couditions  de  l'expérimentation  sont,  différentes,, et  que  tous  les  raisonne- 
ments du  monde,  si  spécieux  qu'ils  soient,  sont  impuissants  à  remplacer  l'identité 

FEUILLETON. 

CAMEKIBS. 

Avec  son  premier  numéro  de  Paànée,  la  Goutte  médicale  de  Lyon  a  pris  un  petit  air 
taquin  qoi  lui  sied  à  merveille.  Plusieurs  de  ses  traits  contre  nous  sool  dirigés,  fille  nous 
pldsante  fort  agréablement  d'avoir  conseillé  aux  élèves  le  calme  et  un  peu  de  souci  de  Tio- 
qoiélude  familiale.  Elle  nous  prête  ce  langage  naïf  et  bonhomme  :  «  Mes  enfantai  soyez 
sages;  ne  contristez  pas  vos  familles.  »  A  notre  place«  la  guerroyante  Gatette,  mettant  sa 
toque  de  travers  et  tirant  sa  flamberge,  eût  dit  sans  doute  aiu  jeunes  gens:  a  Mes  amial 
allez  voua  faire  oâferrer  par  les  sergents  de  vlile  et  dédaignez  les  exhortations  paternelles»  » 
Beureisemett  que  .notre  pétulant  collègue  n'a  vu  que  de  trèsrloin  les  événements  de  ces 
jours  passéa,  aussi  n'en  a^t-il'pris  qu'une  idée  exirémement  confuse.  Ce  qui  ne  l'empèclie 
pas  de  vouloir  tenir  aux  jeunes  gens  «  un  langage  plus  digne  de  leur  intelligence,  » 
et  auquel  ils  ont  droit.  Je  doute  que  ce  langage. plaise  beaucoup  à  M.  Pipenen^Bois,; qui  a 
chassé  l'argot  du  Théâtre-Français.  Savez^vous,  en  effet,  pourquoi,  selon  la  perspicace 
Qauite,'h  jeunesse  est  atijoùrd'hut  rieuse,  moqueuse,  tapageuse  et  irrespeclneuse  envers 
ses  maîtres?- Écoutez  :  «  Ces  mœurs,  comment  les  expliquer!...  Hélasl  ce  n'est  pas  notre 
«  faute  si  un  travers  d'esprii  s'est  peu  à  peu  élevé  è  la  hauteur  d'une  cause  sociale.  Mais  la 
«  réalité  est  là.  Le  goût  des  platitudes  bruyantes  a  envahi  toute  la  France.  Gomment  épar- 
a  gnerait-ii  nos  jeunes  gens,  quand  ils  voient  un  enrouement  nit  gencris,  un  boquet  final 
0  bien  amené,  valoir,  .è  tel  bouffon,  à  telle  cbanleuse,  des  milUoof ,  et  la  célébrité  par 
Tom<>  XXTX.  —  yourrde  série,  2 
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expérimentale  qu'exige  la  méthode  pour  comparer  les  résultats  obtenus.  M.  le  doc- 
teur Guyon  prouve  donc  que,  dans  les  conditions  où  il  s'est  placé,  le  choléra  ne  se 
transmet  pas  de  l'homme  aux  animaux;  mais  il  ne  prouve  pas  du  tout  qu'il  ne  soit 
pas  transmissible  dans  les  conditions  où  s'est  placé  M.  Thiersch. 

--  M.  Balbiani,  par  l'intermédiaire  de  M.  Cl.  Bernard,  soumet  à  l'Académie  quel* 
ques  observations  sur  le  rôle  du  noyau  dans  les  cellules  animales.  D'aoeord  avec  les 
histologistes  modernes,  l'auteur  pense  que  les  cellules,  considérées  dans  leur  existence 
individuelle,  jouissent  de  propriétés  identiques  à  celles  qui  caractérisent  la  vie  chez 
les  organismes  plus  complexes  qu'elles  constituent  par  leur  assembla/ye.  E\igB  mani- 
feslent  des  phénomènes  de  mouvement  et  de  sensibilité.  On  sait,  de  plus,  qu'elles 
sont  le  siège  d'une  activité  nutritive  considérable,  et  tout  démontre  que  le  noyau  est 
le  principal  agent  de  cette  activité.  M.  Balbiani  s'est  proposé  d'en  rechercher  la  raison, 
et  il  annonce  aujourd'hui  qu'il  l'a  trouvée  dans  l'existence  de  canaux  comparables  à 
ceux  qui  sont  en  rapport  avec  la  vésicule  contractile  des  infusoîres,  et  qui  servent  à 
la  distribution  des  liquides  dans  l'intérieur  de  leur  parenchyme.  Par  la  découverte  de 
ces  canaux,  l'auteur  se  croit  en  droit  d'admettre  l'existenice  d'une  véritable  circula- 
tion de  fluides  dans  ces  parties  élémentaires  de  l'organisme  animal.  C'est  sar  un 
myriapode,  le  géophlle  longicorne,  qu'il  a  pu  constater  ce  fait  dont  l'importance  phy- 
siologique n'a  pas  besoin  d'être  autrement  signalée  pour  le  moment* 

Dr  Maximin  Legrand. 


ÊPIZOOTIE. 


bV  TTPHOS  CONTAOIBUl  BIf  CÉNÉBAI. ,  BT  BN  PABTIGDLIBB  B€  TYVHBB  BO  JABBIB 

B'AGGLIIIATATIOII. 

Discours  prononcé  k  TAcadémie  impériale  de  méâeeine,  dans  la  séance  du  2  Janvier  1866, 

Par  M.  II.  BouLSY. 

Messieurs, 
Je  veux  profiler  de  roccasion  qui  m^est  offerte  par  la  communication  si  intéressante  de 
M.  Leblanc  sur  le  typhus  contagieux  des  auimanx  du  Jardin  d*aecliBatatiOD,  pour  mettre 

a  dessus  le  marché  ;  quand  je  ne  sais  quel  l^ambert  et  je  ne  veux  pas  savoir  quel  Bastien 
«  priment  la  popalarité  de  Lamartine  el  de  Musset,  comment  ne  seraient-ils  pas  fatalement 
n  entraînés  sur  cette  pente  fatale?  n 

Les  jeunes  gens  des  Écoles  doivent  è\v%  extrêmement  flattés  de  celte  étiologie.  Elle  est 
certainement  aussi  erronée  que  peu  convenable.  Il  n*y  a  que  la  Goutte  au  monde  pour 
altribner  au  mauvais  goût  des  chtasons  da  Thérésa  les  événements  qui  ont  dëtèrmitté  les 
démissions  successives  des  deux  derniers  doyens  de  la  Faoïdté.  fille  n'y  voéC  qm  4b  feu, 
cette  brave  Qautu.  Cependant,  elle  ne  perd  pasiont  A  fait  de  vue  «es  intérêts  de  deeber,  et 
après  avoir  signalé  le  mal  avec  •  ce  langage  plus  digne  de  leur  inteUfgence,  •  elle  indiqoe 
aux  élèves  le  véritable  reosède.  Il  n'est  pas  dans  le  catêrmnnmt  des  élèves^  tieille  idée  que 
personne  ne  propose  plus,  et  qve  la  Gazette,  néanmoîDS,  se  léenne  la  peine  de  pourfendre  en 
trois  pofints;  le  remède,  e'est  la  dissémination^  Qu'e6lr*oa  que  iâ  diiasémiiiètiieBf  C'est  k  créa-< 
lioB  de  Fmcutih  naturelles,  de  FaculOs  provinciales,  parmi  kaqueUesiLyoo  daâl  aeii«Bver  âu 
l^reqiier  rang,  avec  Nantes  et  Bordeaux.  L'intrépide  Qazettè  traite  ce  sujet  gmve  avec  la 
désinvolture  qui  fui  est  faabiluelle;  elie  assure  qu'elle  a  fmmvé  sa  Ibète  et  qu'elle  a  ainsi 
servi  «  les  intérêts  du  pays,  des  iamilles,  de  U  acience,  des  éliidianU  et  de  Paris  k^noênae» 
qui  se  retremperait  dans  cette  dôplétion  salutaire.  »  < 

C'est  sédBistnt,  et  l'image  est  beureme*  Une  dépiétieB  qui  vetrempe,  c'est  lapdlet  d'oBe 
thérapeutique  de  Tavedir.  De  Tavenir,  j'ai  bien  dtt^car^oBaiiieBreusemeiitpear  kt  Gusutte,  les 
choses  ne  vont  pas  aussi  vite  que  son  rédacteur  semble  le  croire,  il  ne  veit  qu'on  oain  du 
tableau,  et  lé  gros  et  grave  problème  de  t^ensefgnement  sopérîeur  oe  se  dueste  pâtf  devant 
ses  jreKxdans  toute  son  «nmesiité,  dans  toutes  ses  âilBoQMiés,4afiis  te«toi  ses  complieatiDDS. 
Il  ne  se  préoccupe  pas,  «tant  de  deaiaBder  la  oréatioB'de  FabuHés  noBvelles,  def  insBfflsance 
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en  reHef,  sons  vos  yetnc,  qaelqa^s-Tins  des  faits  principaux  qui  se  sont  produits  depuis  que 
le  typhus  y  fait  invasion  dans  la  partie  de  (^Europe  que  nous  habitons,  et  faire  sortir  de  ces 
faits  let  enseignements  iiriportarKs  quMIs  renferment. 

Dans  la  première  communication  que  j'ai  faite  à  l'Académie,  à  mon  retour  de  mon  premier 
voyage  en  Angleterre,  vers  ja  fin  du  roofs  d'août  dernier,  f  ai  établi  les  circonstances  en  vertu 
desquelles  le  (yphus,  importé  dans  ce  pays  par  un  vaisseau  venant  de  la  Baltique,  s'était  pro- 
pagé avec  une  si  grande  rapidité  et  sur  une  si  grande  étendue,  et  je  prédisais  aloh,  chose 
facile  vraiment,  avec  les  notions  acquises  sur  cette  maladie,  que  les  ravages  commencés 
D'élaient  qu'iin  prélude  de  ceux  qui  devaient  suivre,  et  que  l'Angleterre  allait  payer  par  des 
millions  les  fautes  qu'elle  commettait,  en  ne  sachant  nt  ne  voulant  opposer  au  fléau  les  digues 
par  lesquelles  on  savait  l'arrêter  en  Allemagne  depuis  plus  de  cinquante  ans. 

Ces  prôdictioojs  se  ^ont  malheureusement  réalisées,  et  au  delà  même  de  ce  que  je  redou- 
lais.  Aujourd'hui,  le  chiffre  ofiBciel  de  la  morUHté  s'élève  h  plua.de  60,000,  et  ce  chiffre, 
d'aprèa  l'aveu  même  des  commissaires  qui  les  fournissent,  sont  de  beaucoup  au-dessous  de 
la  réalité,  attendu  que,  comme  les  propriétaires  des  animaux  n'ont  aucun  intérêt  à  dénoncer 
leurs  pertes,  puisqu'ils  n'ont  aucune  indemnité  k  attendre  du  gouvernement  ;  qu'au  con- 
traire, ils  obt  tout  intérêt  à  les  dissimuler,  beaucoup  des  sujets  atteints  ne  sont  pas  connus. 
Et  U maladie  est  encore  dans  une  période  ascendante;  de  semaines  en  semaines,  le  chiffre 
des  morts  grossit  d'une  manière  effrayante  î 

Les  caqses  de  cet  immense  sinistre,  Messieurs,  sont  complexes  :  Impuissance  ou  inertie 
do  pouvoir  central,  qui  uq  s'est  pas  cru  suffisamment  armé  par  les  lois  pour  agir,  et  qui,  par 
scrupule  constitutionnel^  n'a  pas  voulu  assumer  la  responsabilité  de  l'action  énergique  que 
réclamaient  les  circonstances;  liberté  absolue  laissée  aux  transactions  commerciales  sur  les 
bestiaux,  comme  dans  les  temps  normaux  ;  concentration  des  animaux  malades  dans  les 
marchés  hebdomadaires  des  grands  rentres  de  population,  notamment  le  marché  métropo- 
lilaia  de  Londres;  tiansformalion  de  ces  marchés  en  immenses  foyers  d'infection,  d'où  le 
mal  a  rayonné  dans  tous  les  sens;  Pinlérèt  privé  ne  s'inspirant  que  de  lui-même  pour  se 
sauvegarder  aux  dépens  de  rintérêl  public,  chaque  propriétaire  de  bestiaux  cherchant  à 
diminuer  ses  perles,  dès  qu'il  se  savait  menacé,  en  faisant  conduire  sur  les  marchés  sed 
aaimaiix  eootamkiés,  et  recelant  en  eux  fatalement  le  germe  du  mal.  Voilà  l'ensemble  des 
drcoMtancet  principales  qui  ont  favoriaé  en  Angleterre  l'extension  du  fléau  et  lui  <wt 
permis  de  prendre  les  immenses  proportions  qu'il  a  acquises  depuis  le  jour  de  l'invasion, 
et  qui,  tons  les  jours,  tendent  encore  à  s'aecroltre. 

Voulez-vous  que  je  vous  dise  maintenant,  Messieurs,  où  est  la  cause  originelle  qui  domine 
toutes  celles  que  Je  viens  d'examiner?  Cette  cause  est  rignorance  où  le  gouvernement  et  le 
*——'■"*■*-**—*■—*  "-  ■      ■  ■   ^^— .-.-..^.^— ■  .    ,,>»^,^-„.>.^,^ 

des  allocations  bndgéfaires  qui  empêchent  de  doter  les  Facultés  existantes  des  précieuses 
ressources  qui  leur  manquent,  de  créer  des  chaires  nouvelles,  de  compléter  les  moyens 
d'enseignement,  de  pouvoir  donner  une  retraite  honorable  aux  professeurs  que  l'àge  rend 
Insuffisants  ou  incapables.  Les  desiderata  nombreux  de  l'état  actuel  des  choses  ne  le  frappent 
en  aucune  façon.  Nous  possédons  trois  Facultés  qui  fonctionnent  tant  bien  que  mal;  quand 
nous  en  aurons  six,  comment  fonctionneront-elles  si  le  budget  reste  le  même  ?  Avec  les  res- 
sources disponibles,  il  faudra  nécessairement  prendre  sur  Paris,  Montpellier  et  Strasbourg, 
pour  doter  Lyon,  Nantes  et  Bordeaux.  Ce  sera  l'amoindrissement  des  Facultés  actuelles  pour 
instituer  des  Facultés  nouvelles  hicomplètes.  Où  sera  donc  l'avantage  pour  l'enseignement  et 
pour  la  science? 

Notre  pénétrant  critique  dit  :  dissémination  des  élèves.  Qu'entend-il  par  ces  mots  ?  Les 
élèves  seront-ils  forcés  de  faire  leurs  études  et  de  prendre  leurs  grades  dans  ces  Facultâs 
ntitureltes  et  provinciales?  Il  reculerait,  sans  doute,  devant  cette  atteinte  grave  à  la  liberté, 
et  je  me  hâte  de  dire  que  son  article  ne  trahit  pas  cette  pensée.  Mais,  alors,  sa  dissémination 
n'est  qu^uoe  hypothèse  au  profit  de  laquelle  il  serait  bien  téméraire  de  modifier  l'état  pré- 
sent des  choses.  La  dissémination  n^est  possible  que  par  la  contrainte.  L'inexorable  logique 
est  là  avec  toutes  ses  exigences.  Orfila  et  le  ministre  qu'il  inspirait  reculèrent  devant  la 
logique»  L'organisation  des  Écoles  préparatoires  de  médecine  et  de  pharniacie  n'eut  d'autre 
but  que  la  dissémination  des  élèves.  Elle  a  nui  peut-être  à  Montpellier  et  à  Strasbourg; 
mais  ti  pléthore  de  Paris  a-t-elle  diminué?  Il  est,  certes,  une  autre  manière  d'examiner 
cette  grave  question  de  Renseignement  supérieur  qu'au  point  de  vue  étroit  d'un  intérêt  local 
et  de  clocher.  Vous  demandez  poui*  Lyon,  je  demanderai  avec  autant  de  raison  pour  Tou- 
louse, tiiie  Interviendra  à  son  tour,  et  aussi  Besançon,  et  Caen,  et  Rouen,  et  Dijon, 
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publie  anglais  sont  restés  et  ont  été  maintenus  de  la  nature  de  la  maladie  qui  a  fait  son 
apparîlion,  vers  la  fln  de  juin  dernier,  dans  la  métropole  de  la  Grande-Bretagne.  El  cette 
ignorance,  entretenue  systématiquement  par  la  grande  presse  quotidienne  étrangère  à  la 
science  technique,  et  ne  puisant  ses  inspirations  que  dans  les  intérêts  commerciaux  qu*elle 
voulait  sauvegarder,  cette  ignorance  n*a  pu  s'enraciner  si  profondément  et  dominer  les 
esprits  que  parce  que  le  public  anglais  n^avait  pas  assez  de  foi  dans  la  science  vétérinaire 
qui,  de  Tautre  côté  de  la  Manche,  ne  jouit  pas  d'assez  de  crédit.  J'aurai  le  courage  d'ajouter 
maintenant,  parce  qu'il  faut  que  la  vérité  soit  connue,  que  ce  défaut  de  crédit  n'est  pas  abso- 
lument immérité.  Non  pas,  je  me  hâte  de  le  dire,  qu'il  n*y  ait  pas  en  Angleterre  un  certain 
nombre  d'hommes  d'élite  qui  sont  Thonneur  de  leur  profession,  et  qui,  si  leur  voix  eût  pu 
être  écoutée,  auraient  sauvé  leur  pays  du  fléau  qu'il  subit  aujourd'hui,  et  qui  porte  à  la  for- 
tune publique  une  si  grave  atteinte.  Ces  hommes  existent  à  coup  sûr;  mais  la  masse  des 
vétérinaires  anglais  n'a  pas  su  s'imposer  à  l'opinion  publique;  d*où  un  défaut  de  foi  en  elle, 
et  la  facilité  avec  laquelle  les  journaux  politiques  ont  pu  étouffer  la  voix  des  organes  de  la 
profession  et  empêcher  qu'on  ait  assez  de  créance  en  eux  pour  s'inspirer  de  leurs  pres- 
criptions. 

Cette  impuissance  de  la  profession  vétérinaire,  en  Angleterre,  me  parait  dépendre  de  Pin- 
suffisance  des  études.  Il  n*y  a  pas  en  Angleterre,  comme  en  France,  des  écoles  organisées 
et  soutenues  par  le  gouvernement.  L'enseignement  est  donné  par  des  collèges  entretenus 
par  des  souscriptions  particulières.  Les  cours  ne  durent  que  deux  ans,  et  chaque  session 
annuelle  n^â  qu'une  durée  de  six  mois;  en  sorte  que,  en  définitive,  les  études  vétérinaires 
se  font  et  s'achèvent  en  douze  mois  de  l'autre  côté  de  la  Manche;  tandis  que,  en  France,  en 
Belgique,  en  Allemagne,  la  durée  de  ces  études  est  de  quatre  années.  Je  crois.  Messieurs, 
qu'il  y  a  là,  pour  l'Angleterre,  une  condition  certaine  d'infériorité,  et  que  les  diplômes  de 
capacité  vétérinaire,  qui  sont  décernés  après  des  éludes  si  courtes  et  par  cela  même  insufiB- 
santes,  ne  sont  pas,  pour  un  grand  nombre  de  ceux  qui  les  possèdent,  des  diplômes  véri- 
diques;  d'où  le  défaut  de  crédit  de  ceux  qui  les  ont  et  l'impossibilité  où  s'est  trouvée  la 
profession,  malgré  les  hommes  remarquables  qu'elle  compte  dans  ses  rangs,  de  rendre  au 
pays  le  service  de  l'éclairer  sur  les  dangers  qu'il  courait,  et  de  l'en  préserver. 

Passons  maintenant  en  Hollande.  Vous  savez.  Messieurs,  comment  le  fléau  que,  dans  les 
circonstances  actuelles,  il  est  permis  d'appeler  anglais,  a  été  importé  en  Hollande.  Un  mar- 
chand de  bestiaux  de  ce  pays  avait  envoyé  sur  le  marché  de  Londres  un  troupeau  de  bœufs 
maigres  pour  y  être  vendu  à  un  prix  déterminé.  Ce  troupeau  fut  exposé  sur  le  marché  pen- 
dant trois  lundis  successifs,  et  le  commissionnaire,  chargé  de  le  vendre,  n'ayant  pas  trouvé 
acheteur  au  prix  qui  lui  avait  été  fixé  par  l'expéditeur,  renvoya  le  troupeau  à  son  proprié- 

et  Hennés,  et  Marseille.  Qui  entendre,  et  à  qui  donner  satisfaction  ?  De  son  aatorité  privée, 
la  Gazftle  ïnsiiiue  trois  Facultés  nouvelles,  et  elle  en  désigne  le  siège.  Qu'elle  s'arrange  avec 
les  villes  et  les  provinces  qu'elle  déshérite.  Elle  s'est  fourrée  là  dans  un  triste  guêpier,  et 
l'on  pourra  bien  lui  chanter  un  fameux  refrain  que  la  crainte  de  M.  Pipe-en-Bois  m'empêche 
de  lui  redire. 

La  vérité,  la  triste  vérité  est  que,  faute  de  ressources  suflSsanles,  i'enseignemient  supérieur 
—  je  ne  parle  ici  que  de  celui  de  la  médecine  —  languit  et  s'affaisse.  Notre  Faculté  pari- 
sienne elle-même  n'est  plus  dans  ses  jours  d'éclat  et  de  splendeur.  PItisieurs  cour«,  et  des 
plus  importants,  sont  abandonnés  des  élèves  qui  n'y  sont  plus  attirés  par  des  professeurs 
épuisés.  Je  ne  veux  rien  préciser,  mettre  aucun  point  sur  les  i,  et  faire  couler  aucun  nom 
de  ma  plume.  Mais  tous  ceux  qui  savent  ce  qui  se  passe  au  grand  amphithéâtre  ou  aux  cli- 
niques comprennent  ce  que  je  veux  dire.  Les  professeurs  qui  voient  ainsi  s'éloigner  d'eux 
la  jeunesse  ont  eu  leurs  jours  de  gloire  et  de  retentissement,  ils  ont  longuement  el  noble- 
ment payé  leur  dette  à  l'enseignement,  pourquoi  ne  cèdent-ils  pas  leurs  places  à  de  plus 
jeunes?  Pourquoi?  parce  qu'il  est  impossible,  avec  les  allocations  budgétaires  actuelles, 
d'assurer  à  ces  véléruns  de  l'enseignement  une  pension  dé  retraite.  Là  est  tout  le  mal,  mal 
profond  qui  paralyse  tout  mouvement,  toute  rénovation,  et  plonge  renseignement  dan^  une 
torpide  langueur. 

A  ce  mal  il  y  aurait  peut-être  un  remède,  mais  ce  n'est  pas  celui  de  la  création  de  ('acuités 
nouvelles  que  l'État  ne  pourra  pas  subventionner  sans  amoindrir  encore  celles  quL  existent. 
Ce  remède  serait  peut-être  la  liberté  de  l'enseignement  supérieur,  l'institution  dé  Facultés 
libres,  dispensant  renseignement  comme  elles  l'entendraient  et  dont  les  ^l^ves  ne  seraient 
lenui  qu'à  celle  seule  copdiiion,  de  passer  les  e^^amens  probatoires  dev(int  (^  facultés 
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tdre,  à  Rotterdam,  tes  animaux  qui  le  composaient  avaient  puisé  les  germes  du  typhus  sur 
le  marché  de  Londres.  Placés,  après  leur  retour  en  Hollande,  dans  un  pâturage  des  eriVirons 
de  Rotterdam,  ils  tombèrent  malades  quelques  jours  après  leur  débarquement,  et  leur  ma- 
ladie se  transmit,  de  proche  en  proche,  aux  animaux  des  p&turages  voisins. 

Le  gouvernement  hollaocfais  a  commis  une  grave  faute  en  ne  prenant  pas  à  temps  des 
mesures  de  préservation;  faute  d'autant  moins  compréhensible,  que  la  Hollande  connaît 
cette  maladie  par  Fexpérience  cruelle  qu'elle  en  a  faite  dans  le  siècle  dernier  et  dans 
le  commencement  de  celui-ci,  et  que  son  voisinage  de  TÂliemagne  ne  lui  laissait  rien  ignorer 
des  dangers  qu'elle  courait  et  des  mesures  efficaces  qu'elle  pouvait  opposer  à  son  invasion. 

Une  fois  en  Hollande,  le  typhus  a  trouvé  les  conditions  de  sa  rapide  propagation,  non- 
seulement  dans  la  population  bovine,  si  dense  de  ce  pays,  mais  encore  dans  lès  mœurs  et 
dans  le  régime  constitutionnel.  Le  gouvernement  central  n'est  pas  armé,  en  Hollande,  comme 
en  France,  d'un  pouvoir  énergique  et  efficace;  les  libertés  communales  y  sont  encore  très- 
grandes,  parait-il;  et  chaque  bourgmestre  jouit  d'une  indépendance  d'action  qui  fait  que, 
souvent,  les  mesures  arrêtées  en  haut  ne  sont  pas  observées  en  bas.  En  outre,  chaque 
citoyen  est  plus  ou  moins  récalcitrant  et  se  croit  le  maître  chez  lui.  M.  Reynal  m*a  rapporté, 
comme  trait  de  mœurs  qui  mérite  d'être  cité,  qu'un  propriétaire,  auquel  on  annonçait  une 
inspection  prochaine  de  ses  étables,  s'était  emparé  d'une  hache  et  avait  fait  la  menace  d'en 
casser  la  tête  à  l'inspecteur  délégué  qui  se  permettrait  de  s'introduire  dans  son  home  sacré 
pour  remplir  sa  mission.  Le  moyen  que,  dans  de  telles  conditions  de  régime  gouverne- 
mental et  de  mœurs,  des  mesures  préventives  eflScaces  puissent  être  adoptées?  Aussi,  le 
typhus  a-t-il  déjà  fait  de  grands  ravages  en  Hollande.  Le  dernier  rapport  oflQciel,  dont  j*ai 
eu  connaissance  il  y  a  huit  jours,  portait  à  1^,000  le  chiffre  des  animaux  atteints.  Suivant 
tontes  probabilités,  ce  chiffre  monte  aujourd'hui  à  20,000,  et  il  ne  s'arrêtera  pas  là. 

En  Belgique,  où  le  typhus  a  été  fatalement  importé  par  la  Hollande,  les  choses  ont  un 
aspect  beaucoup  plus  favorable,  parce  que  la  Belgique  a  une  législation  sanitaire  qui  n'est 
autre  que  celle  de  la  France,  et  que  le  gouvernement  central  a  su  faire  appliquer  avec 
énergie,  malgré  quelques  résistances  locales,  les  mesures  sanitaires  dont  la  science  a  démon- 
tré l'efflcacité  certaine.  Les  pertes  causées  en  Belgique  par  le  typhus  ne  s^élèvent  qo'à  cinq 
ou  six  cents  tètes  d'animaux  abattus  pour  cause  d'utilité  publique,  et,  grâce  A  ce  sacrifice 
nécessaire  et  aux  mesures  préservatrices  adoptées  aux  frontières,  le  fléau  a  pu  être  rapide- 
ment étouffé. 

Arrivons  maintenant  à  ce  qui  s'est  fait  en  France.  Vous  savez,  Messieurs,  combien  M.  le 
ministre  de  l'agriculture  s'est  montré  soucieux  de  l'intérêt  public  dans  les  graves  circon- 
stances que  nous  venons  de  traverser.  Dès  que  la  maladie  qui  sévissait  en  Angleterre  eut 


officielles  qui  seules  accorderaient  les  grades  et  le  droit  d'exercice.  Cette  idée  ancienne,  qui 
fonctionne  dans  un  pays  voisin,  a  séduit  grand  nombre  d'esprits,  a  été  reprise  récemment 
dans  la  Gautte  médicale  de  Paris,  par  M.  Jules  Guérin.  Dans  ce  système  l'État  n'intervien- 
drait que  pour  donner  à  la  société  des  garanties  de  savoir  et  de  capacité.  Toute  ville  impor- 
tante et  suffisamment  dotée  d'établissements  hospitaliers,  et  dont  la  municipalité  voudrait 
faire  les  frais  d'une  école  serait  libre  d'en  instituer  une,  et  si  cette  municipalité  avait  le  bon 
sens  de  mettre  toutes  les  chaires  au  concours,  il  est  certain  qu'une  rivalité  puissante  d^ému- 
lalion  8*étabHrait  bientôt  entre  ces  Écoles  Hbres  et  les  Écoles  officielles,  et  entre  toutes  les 
fcoles.  En  vérité,  il  y  a  de  quoi  réfléchir,  et  la  dissémination  des  élèves,  sujet  de  grandes 
préoccupations,  se  trouve  là  peut-être  en  virtualité. 

De  la  Faculté  je  passe  naturellement  à  l'Académie. 

un  aûooyme  bienveillani  qui  vent  bien  reconnaître  que  ce  journal  s^est  montré  un  assez 
fécond  initiateur  d'idées,  me  reproche  de  n'avoir  rien  dit  entore  d^iin  projet  proposé  par 
M.  le  docteur  Mougeot  (de  l'Aube).  Cet  honorable  et  satanl  confrère  dont  je  connais  depuis 
longtemps  et  doht  j'apprécie  les  excellentes  idées,  revêtues  d'une  forme  irès-dîslinguée, 
voyant  que  le  pins  grand  nombre  de  travaux  adressés  à  l'Académie  sont  enterrés  dans  les 
cartons  oti  restent  stérilement  entre  les  mains  de  rapporteurs  muets,  émet  cette  proposition  t 

«  t>ursque  les  titulaires  ne  peuvent  suffire  à  cette  rude  besogne,  pourquoi  ne  prendraient- 
iti  pas  des  aides?  Il  en  est,  et  des  meilleurs,  qui  s'offrent  tout  naturellement  :  ce  sont  les 
candidats  aux  sièges  vacants  dans  les  Académies. 

«  Pourquoi  ne  pas  régulariser  ces  listes  que  les  sections  souveraines  dressent  pour  chaque 
vacance?  Il  en  résulterait  un  nouvel  ordre  de  futurs  académiciens,  les  admissibles,  lesquels 
prendraient  lé  litre  de  référendaires  parce  qu'au  défaut  de  titulaires,  on  leur  confierait 


Digitized  by 


Google 


22  L'UNION  MÉDICALE. 


pris  UQ  caractère  alarmant,  maladie  dont  les  jouroauz  anglaîa  oceapaiêot  toua  lea  joiira  Tat-» 
teotiOD*publique,  sans  que  son  caractère  fût  précisé;  car,  dans  les  premiers  ordrêi  émanés 
du  Conseil  privé  de  la  reine,  il  est  dit  qu'elle  est  d'une  nature  incertaine,  M.  le  minislre 
voulut  être  éclairé  sur  ce  qu'elle  pouvait  ètre«  et  il  voulut  bien  m'bonorer  de  la  mission  de 
me  rendre  en  Angleterre  pour  en  faire  l'étude  sur  les  lieux.  — «  Dès  le  lendemain  de  mon 
arrivée,  je  pus  voir  des  malades,  faire  des  autopsies,  et  télégraphier  è  M.  le  ministre  que 
cette  maladie  n'était  autre  que  le  terrible  typhus  des  steppes  :  chose  qu'avait  déjà  reconnue, 
comme  je  Tai  dît  dans  ma  première  communication,  M.  le  professeur  Simonds,  du  Collège 
vétérinaire  de  Londres,  et  M.  Ernes,  vélérinaîre  de  la  même  ville,  à  Tobligeance  duquel  j'ai 
dû  de  pouvoir  étudier  les  premiers  malades,  le  lendemain  même  de  mon  débarquement. 

La  nature  de  la  maladie  reconnue,  ta  règle  de  conduite  à  suivre  était  tracée  à  l'avance.  M.  le 
ministre  institua  une  commission  spéciale  pour  préparer  les  mesures  à  prendre;  il  adressa 
tin  rapport  à  l'Empereur  en  vue  de  se  faire  autoriser  à  prendre  les  mesures  prohibitives  que 
réclamaient  les  circonstances  ;  une  instruction  fut  envoyée  aux  préfets  pour  leur  tracer  leur 
ligne  de  conduite,  et  tout  fut  prêt  pour  la  lutte  prochaine. 

Le  premier  rapport  à  l'Empereur  et  l'arrêté  qui  lui  fait  suite  sont  du  5  septembre  dernier* 
Mais  malheureusement,  deux  jours  auparavant,  dans  une  commune  de  France  dont  le  nom 
en  rappelle  un  autre  de  funeste  mémoire,  dans  la  commune  de  Waterlos,  située  sur  les 
confins  de  la  Belgique,  une  vache  avait  été  Importée  de  Matines,  pays  infecté  déjà,  et  celte 
vache  communiqua  le  typhus  aux  animaux  de  l'établedans  laquelle  elle  avait  été  introduite. 
De  là,  la  maladie  se  répandit  dans  quelques  communes  du  déparlement  du  Nord  et  jusque 
dans  le  Pas-de-Calais.  Mais,  grâce  aux  mesures  prescrites  et  observées,  les  pertes  qu'elle  a 
causées  directement  ou  par  les  abatages  qu'elle  a  nécessités  ne  s'élèvent  paa,  pour  les  deux 
départements^  à  plus  de  û3  animaux  ;  et  au  bout  de  quelques  semaines,  elle  était  complète- 
ment  enrayée.  Aujourd'hui,  ces  deux  départements  sont  complètement  exempts  du  typhus, 
et  nulle  part  ailleurs  il  n'y  a  en  de  cas  de  France  :  résultat  merveilleux,  qui  fait  un  sî  grand 
contraste  avec  les  malheurs  de  l'Angleterre  et  de  la  Hollande,  et  qui  prouve  ce  que  peut  une 
administration  prévoyante  qui  sait  s'éclairer  de  la  science  et  faire  appliquer  avec  énergie  les 
mesures  dont  l'expérience  a  démontré  l'elflcacité  certaine. 

Cependant,  Messieurs,  un  fait  s'est  produit  au.  commencement  du  moi»  dernier,  malgré  les 
mesures  de  précaution  qu'avait  prises  alors  l'Administration  française  et  qu'elle  était  auto- 
risée, d'après  les  précédents,  à  croire  suffisantes.  Le  typhus  a  fini  par  pénétrer  juaqu*au  Jar- 
din d'acclimatation,  à  la  porte  de  Paris,  et  il  a  pu  faire  irruption  sur  un^certain  groupe  des 
animaui  ruminants  qui  s'y  trouvent  rassemblés  en  si  grand  nombre.  Gominent  y  a-t-il  été 
importé?  par  deux  gazelles  provenant  d'Angleterre.  Avant  d'entrer  dans  quelques  dévelop- 

l'examen  des  travaux,  la  vérification  des  expériences  et  le  rapport  final,  avec  droit  pour  le 
rapporteur  de  parler  dans  la  discussion, 

«  Tout  le  monde  gagnerait  à  ce  fonctionnement  régulier.  La  science,  l'Académie,  les 
auteurs  elles  référendaires  qui,  trouvant  ainsi  dans  leurs  rapports  et  Ta  discussion  consécu* 
live,  une  occasion  de  se  créer  de  nouveaux  titres  aux  suffrages  de  leurs  futurà  collègues» 
apporteraient  ici  ce  zèle  dont  ceux  qui  n'ont  plus  rien  à  attendre  des  honneur*  it  ce  monde 
ont  perdu  le  secreU 

«  L'idée  semblAsimpla  et  pratique.  Bst-ce  une  raison  ponr  qu'elle  réussisse?  Peut-être. 
Quoi  qu'il  en  soit,  elle  répond  aasex  à  un  desideratum  important,  pour  qu'on  me  pardonne 
cette  petite  témérité  de  réforme.  » 

Je  ne  suis  pas  bien  sûr  que  le  reproche  d'avoir  passé  cette  proposition  sous  silence  «oit 
Uien  fondé,  car  il  me  semble  que  notre  collaborateur  M.  Garnier  en  a  dît  quelques  meta 
dans  l'une  de  %^  Chronigues  de»  départements.  N'importe,  si  l'idée  est  bonne,  c'est  le  caa 
ù»  dire  ;  Bis  repetiia  placent  Seulement  j'ai  le  regret  de  dire  à  M*  Mougeot  que  l'idée  D*est 
pa^  absolument  nouvelle,  et  que  c'est  à  peu  près  par  elle  que  l'Académie  a  fonctionné  pen- 
dant plusieurs  années.  En  elTet,  l'ordonnance  d'institution  de  l'Académie  disf osait  que  ce 
corps  savant  se  composerait  de  membres  titulaires  et  de  membres  adjoints  résidants ,,  sans 
compter  les  membres  honoraires^  Les  choses  se  sont  passées  ainsi  jusqu'au  20  janvier  1835, 
époque  où  les  adjoints  réaidants  devinrent  titulaires  et  obtinrent  les  mêmes  prérogatives» 
Ces  adjoints  résidants  ne  sont-ils  pas  un  peu  cousins  germains  des  référendaires  de  M.  Mou- 
geot ?  On  les  supprima,  pourquoi  ?  C'est  que  les  choses  n'en  allaient  guère  mieux  et  que  les 
cartons  de  l'Académie  ne  se  remplissaient  pas  moins  vite.  Il  n'y  aurait  qu'un  mpyen  pour 
que  les  académiciens  remplissent  sérieusement  les  fonctions  qu'ilsontambilionnées,  ce  serait 
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pêmealB  A  Tigftrd  de  ce  fait  fingtlfer  et  mm  précédeni  dan»  Thistoire  du  lyphus,  je  \m% 
réfMef  une  aceunlloii  que  n'ont  pag  manqué  de  formuler  contre  M.  le  directeur  du  Jardin 
queiqnes  prophètes  après  coup*  comme  on  en  rencontre  tonjoure,  quand  les  faits  sont  accom- 
pifs. 

Comment  se  ftrît-lt,  a-t-on  dit,  qu*on  ait  pu  être  assez  Imprudent  peur  taire  venir  des 
gazelles  d'Angleterre  dans  les  conditions  d'infection  où  se  trouve  actvellement  ce  payel 
Messieurs,  après  le  décret  du  6  sepitembre,  M.  le  nrinistre  de  ragrieaitore,  qui  est  aussi 
celtf!  du  commerce,  a  cru  quMt  suffirait,  pour  nous  défendre  contre  Tiovasion  du  typhus,  de 
prohiber  l'Importation  des  animaux  de  Tespèce  boflne,  exclosmment.  La  commission  des 
épizootfes,  des  cbnseiis  de  taquene  il  s'est  inspiré,  peor  adopter  cette  mesure,  n'ignorait 
pas  certlinement  que  les  montons  ent-mémes  étaient  susceptibles  de  conlt acter  la  maladie  ; 
mais  elle  savait  qu'ils  ne  la  contractaient  que  par  exception  ;  que  même  l'inocvlation  restait 
négative  dans  ses  résultais  sur  Timmense  majorité  des  sujets  de  cette  espèce  auxquels  on  la 
pratiquait,  et  qu^en  définitive,  Torganisme  du  mouton  se  montrait  trop  réfractaire  à  Kin- 
fection  typbiqne  pour  que  tes  cas  très-exeeptionnels  et  cette  infectioB  avait  pu  se  produire 
dussent  servir  de  motifs  à  une  mesure  aussi  grave  que  celle  de  la  prohibition. 

À  supposer,  maintenant,  que  la  commission  eût  cru  devofr,  par  mesure  d'extrême  pru-- 
dence,  consefller  c^  M.  l6  mfnistre  d'étendre  aux  montons  eux-mêmes,  dès  lé  6  septembre, 
les  mesirres  prohibitives  appliquées  seulement,  à  cette  époque,  aux  grands  ruminants  domes- 
tiques, je  ne  crois  pas  que  l'Idée  serait  entrée,  alors,  dans  l'esprit  d*ancon  de  ses  membres, 
d'appliquer  Tes  mêmes  mesures  aux  ruminants  exotiques,  par  la  raison  qu'il  n'y  afvàil  pas 
encore  d'exemple  de  la  transmission  du  lyphus  à  ces  animaux. 

Je  comprends  très-bien,  Messieurs,  Tes  prophéties  d'un  Laocoon,  et  ff  ne  me  semble  pas 
qu'il  y  eût  eu  beaucoup  de  mérite  à  les  faire  eu  présence  de  l'immense  cheval  de  bois  contre 
lequel  il  lançait  ses  imprécations,  et  qui  porte  moins  le  témoignage  du  génie  inventif  des 
Grecs  que  de  la  stupidité  des  Troyens;  d'aotant  que,  d'après  ce  qu'en  dit  la  chronique,  il 
bruissait  du  bruit  des  armures  intérieures  quand  on  luî  frappait  les  flancs.  Deviner  le  pié^ 
n'était  pas,  ce  semble,  bien  diiflcile.  Mais  comment  se  méfler  de  deux  charmantes  et  inno- 
centes gazelles?  Comment  se  douter  que,  elles  aussi,  elles  recelaient  dans  leurs  flancs 
l'ennemi  redoutable  contré  lequel  nous  faisions  bonne  garde  aux  frontières?  Elles  l'avaient 
cependant,  et  Albion,  que  nous  avons  si  souvent  appelée  perfide,  venait  encore  de  com- 
mettre à  notre  égard,  mais  cette  fois  insciemment,  sans  lé  vouloir  à  coup  sûr,  un  acte  de 
perfidie  nouvelle.  Elle  nous  avait  inoculé  son  mal. 

Comment  les  gazelles  Ta vaient-elles  contracté  pour  leur  part?  C^est  ce  que  j'exposeraf  tout 
à  rheure^  car  M,  le  ministre  de  l'agriculture,  désirant  que  la  science  profite  le  plus  possible 

une  iiénaUlé  aeedénifsé  contre  les  meaibres  qui  ne  lesr  remplisieni  pas.  Le  Vitre  d'ecadé* 
irtefen  n^ésl  pas  ine  fMire  récenufense,  it  eagage  à  des  éeroirs^  el  ici  no«s  parla^eMMi 
eompWt^mêfnl  ropiniim  de  Mw  Montent  lorsqu'il  dH  avec  une  éiequente  énergie  s 

a  Ces  sénats  sdeetifiqUi^s  sont  ett  partie  composés  de  vertesrviieinesses  qui  reculent  hygld* 
mquement  devant  la  courbature  cérébrale  d'un  examen  ef  d'uo  rapport.  EÎIM'  veulent  bïm 
juger  ;  mais  îostrulre  le  procès,  jamais,  ou  mieux,  rarettent  :  et  quand  par  hasard  un  métaoofre 
à  rapporter  s'égare  sur  le  bureau  de  l*une  d'elles,  à  mofns  que  ramiiféne  s'en  mète,  ooque 
le  sujet  offre  une  belle  occasion  de  rompre  un%  vieille  lance  doctrinale  et  de  se  défivrer  aiM 
)  soi-même  un  cefttAcat  de  vie,  le  travaif  soumis  s^en  va  rejoindre  dans  les  profonds  eairténs 
de  rimmortel  (patiens  quia  artemus)  de  nombreux  camarades  âfnfortttne'.  » 

C'est  partait  de  justesse  et  de  justice,  et|  comme  compliment  de  bonne  année,  je  souhaite 
à  TAcadéfllie  d'en  Caire  son  profit. 

D'  SiMPLICfi. 


—  La  Société  médicale  du  10*  arrondissement  à  renouvelé  fe  bureau,  dans  la  séance  dn 
26  décembre.  Ont  été  nommés  : 

Président,  M.  GoUrot  ;  --  vice-président,  M.  Coizeau  ;  secrétaire  général,  M.  Vaquez  ;  -*- 
Secrétaire  aonuel,  M.  Demouy. 

^  Par  déeision  de  la  Goansisaioii  adminisiralive  de  riiospiee  Suniréindréde  6ailla6<T«m)i 
M.  le  dboltoor'li.  Ri^l  a  étéi  némasé  chirurgien  en  chef  de  Thospice  de  GaiUàc,  en  remplah* 
ceaieoi  de  soi»  père  déeédé^  M.  tei  docteur  Gaétan  a  éténommé  ohirurgien  ladjoîntc 
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da  melheur  actuel,  en  vue  des  mesures  préservatrices  qii>He  peut  inspirer  pour  Tavenir,  a 
bien  voulu  me  confler  la  mission  d*aller  en  Angleterre,  pour  faire  une  enquête  sur  les  circon- 
stances dans  lesquelles  les  gazelles  avaient  pu  se  trouver^  avant  d*ètre  expédiées  en  France. 

Je  vais  mettre  maintenant  en  relief  les  faits  les  plus  saillants  qui  se  sont  produits  au  Jardin 
d'acclimatation,  et  dont  M.  Leblanc  vous  a  fait  une  relation  des  plus  circonstanciées  dans 
votre  dernière  séance. 

Ce  fut  le  29  novembre  que  notre  collègue,  qui  remplit  au  Jardin  la  fonction  de  vétéri- 
naire, fut  prévenu  qu'une  maladie  venait  inopinément  de  se  déclarer,  dans  une  même  écurie, 
sur  un  certain  groupe  d'animaux  ruminants,  grands  et  petits.  M,  Leblanc  se  rendit  sur  les 
lieux  immédiatement,  et,  en  observant  les  malades,  il  fut  frappé  de  Tétrangeté  des  sym- 
ptômes qui  venaient  d'apparaître  si  soudainement»  et  sur  un  si  grand  nombre  d'animaux  à  la 
fois;  et  quoiqu'il  n'eût  pas  eu  l'occasion  de  voir  le  typhus  depuis  près  de  cinquante  ans,  — 
il  y  a  bien  longtemps  de  cela,  ^  il  conçut  4  l'instant  même  l'idée  que  ce  pouvait  bien  être 
lui.  Cependant,  ne  voulant  pas  assumer  sur  lui  la  responsabilité  d'un  diagnostic  aussi  grave, 
il  eut  la  modestie  d'invoquer  mon  concours  et  m'envoya  un  exprès  à  Alfort.  Je  me  rendis  sans 
délai  à  son  invitation  et  reconnus  que  noire  collègueavait  bien  vu.  Tous  les  symptômes  du  typhus 
existaient,  non  pas  tous  sur  chaque  animal  considéré  isolémeol,  mais  tou8,àrexception  d'un 
seul,  l'emphysème  sous-cutané,  sur  le  groupe  entier  des  sujets  affectés.  Pleurs,  jetage,  respi- 
ration roncheuse,  tremblements  comme  séniles  de  la  tête,  tremblements  généraux,  saliva- 
tion, dénudation  des  gencives,  diarrhée,  abattement,  prostration,  extinction  du  regard,  etc., 
rien  n'y  manquait,  si  ce  n'est  l'emphysème.  C'était  bien  le  typhus.  Eh  bien.  Messieurs,  je 
vous  Tavouerai,  bien  que  tout  concourût  à  me  forcera  le  reconnaître,  je  ne  pouvais,  comme 
malgré  moi,  m'empêcher  de  me  défendre  contre  mes  convictions.  Je  cherchais,  tant  le  fait 
m'apparaissait  gros  de  conséquences  formidables,  si  cette  maladie  ne  pouvait  pas  être  autre 
chose.  Mais  c'était  bien  elle  ;  il  fallut  se  rendre.  Pour  plus  de  sûreté  dans  nos  affirmations, 
nous  eûmes  recours  à  un  moyen  d'exploration  qui  est  un  des  privilèges  de  notre  médecine, 
au  point  de  vue  diagnostique,  dans  un  grand  nombre  de  circonstances  :  nous  fîmes  abattre 
un  des  animaux  les  plus  malades,  un  jeune  yack,  encore  à  la  mamelle,  qui  agonisait,  et  son 
autopsie  faite  immédiatement,  Gt  disparaître  à  l'instant,  je  ne  dirai  pas  les  doutes,  mais  Tom- 
bre  des  doutes  que  nous  pouvions  encore  avoir,  par  excès  de  8cri>pule. 

Nous  étions  en  présence  du  typhus. 

Mais  comment  était-il  entré  au  Jardin  ? 

Une  chose  était  certaine  pour  moi,  c^est  qu'il  y  avait  été  importé,  èur  ce  point,  la  science 
est  faite  ;  elle  part  d'un  principe  certain,  absolu.  Le  typhus  des  bestiaux  n*est  pas  une  ma- 
ladie de  notre  Europe  occidentale  ;  quand  il  s'y  montre,  c'est  qu'il  vient  de  son  pays  d'wi- 
gine,  c'est-à-dire  des  steppes  de  l'Europe  orientale;  directement  ou  indirectement,  peu 
impmte  ;  mais  c'est  làqtrHI  faut  remonter.  Il  est  inadmissible svjoml'hQi, grâce ««slrMm 
des  savants  vétérinaires  de  TAllonagne  et  de  la  Riisaie,  que  le  typbvs  poÉsse  naître  spoata- 
nément  chez  nous.  Cette  opinion,  qui  avait  cours  eacore  dans  la  promjère  nooilié  de  ce  siède, 
a  été  reconnue  décidément  errooée.  J'ajoute  que  l'eflacement  de  cette  erreun  est  un  .immense 
service  ren^u  par  la  vétérinaire  allemande  à  l'hygiène  publique;  car  du  jour  que  la  notion  a 
été  définitivement  acquise  que  le  typhus  était  qn  ennemi  exotique,  de  ce  jour  on  a  su  ce 
qu'il  y  avait  à  faire  pour  s'en  préserver;  et,  de  fait,  l'Allemagne  s*est  si  bien  maintenue  sur 
la  défensive. contre  lui,  que  le  lyphus,^  qui  venait  si  souvent  nous  visiter  dans  le  siècle  der- 
nier, a'ayait  pu  pénétrer  jusqu'à  nous  depuis  plus  de  cinquante  ans. 

Point  de  doute  donc  pour  noi^s,  si  le  typhus  était  au  Jardin,  c'est  qu'il  y  avait  été  importé 
de  Tun  des  pays  actueilemenl  infectés. 

.  Or,  dans  les  semaines  qui  avaient  précédé  son  invasion,  le  Jardin  n'avait  reçu  d'autres 
animaux  nouveaux  que  deux  gazelles  de  provenance  d'Angleterre.  Forte  présomption,  pour 
nous,  que  c'était  par  l'intermédiaire  de  ces  gazelles  qu'il  s*était  introduit. 

Elles  avaient  été  achetées  le  1/i  novembre  à  un  marchand  de  Londres;  expédiées  en  France, 
elles  étaient  arrivées  au  Jardin  le  15  au  soir.  L'une  d'elles  était  morte  le  20,  sans  qu'on  eût 
attaché  d'importance  à  sa  maladie.  Le  symptôme  principal  qu'on  avait  reconnu  était  la 
diarrhée.  On  l'avait  livrée  sans  que  M.  Leblanc  eût  eu  l'occasion  de  la  voir,  vivante  ou  morte, 
à  un  naturaliste.  J'ai  été  à  la  recherche  du  corps  de  cette  gazelle,  et  je  vous  dirai  tout  à 
l'heure  ce  è  quoi  mon  enquête  m'a  conduit. 

L'autre  gazelle  était  encore  vivante,  mais  gravement  malade.  Si  on  nous  faVait  fait  voir 
dans  toutes  autres  circonstances  que  celles  où  nous  nous  trouvions,  sans  doute  que  l'examen 
de  ses  symptômes  ne  nous  aurait  pas  conduits,  M.  Leblanc  et  moi,  à  reconnaître  le  typhus; 
mais  ces  symptômes  prenaient  une  grande  signification  à  nos  yeux,  en  raison  de  ces  circons- 
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Unoes  mtoet.  Nous  n'hésilAmes  pas  à  les  attribuer  au  typhus;  et  Tautopsie  de  la  béte» 
inuDédiatemeot  abattue,  vint  confirmer  notre  jugement*  J^ajoule  que  M.  Leblanc  fils  a  ino* 
calé  la  maladie  de  celte  gazelle  à  une  vête  et  à  des  moulons;  que  la  première  a  contracté  le 
tjphus  et  y.  a  succombé;  preuve  évidente  que  la  gazelle  était  infectée  ;  tandis  que  les  mou- 
lons sont  restés  réfractaires  à  riooeolation,  ce  qui  apporte  un  nouveau  témoignage  à  Tappui 
de  ce  que  ^avançais  tout  à  Theure,  à  savoir,  que  Tespèce  ovine  est  bien  moins  impres- 
sionoable  que  l'espèce  bovine  à  ractieu  du  virus  typhique. 

Je  n'entrerai  pas.  Messieurs,  dans  tous  Iqs  détails  que  comporterait  Thistoire  du  typhus 
au  jardin  d'acclimatation.  M.  Leblanc  vous  en  a  donné  une  relation  parfaitement  faite,  aussi 
drcoDstaociée  que  possible,  où  rien  n'est  négligé,  et  qui  consUlue  un  des  documents  les 
plas  importants  qui  aient  été  publiés  sur  cette  maladie. 

On  pourra  la  lire  d^ns  le  BulUtin,  où  elle  va  paraître. 

Ce  que  je  veux  signaler,  h  Toccasion  de  ce  fait,  c'est  que  Texpérience ,  instituée  par  le 
hasard  au  Jardin  d'acclimatation,  a  été  aussi  complète  que  possible,  et  que,  gr&ce  à  elle,  des 
qoesUons  encore  controversées  et  jusqu'à  on  certain  point  controversables,  ont  reçu  une  solu- 
tion complète  et  définitive.  Cette  expérience,  toute  de  hasard,  n'aurait  peut-être  pas  été 
mieux  faite  si  elle  avait  été  instituée  de  propos  délibéré  par  les  expérimentateurs  les  plus 
compétents,  à  la  disposition  desquels  on  aurait  mis  animaux,  finances  et  locaux  ;  et  les  résul- 
tats auxquels  elle  a  conduit  ont  une  telle  importance,  qu'elle  n'aura  -pas  été  achetée  trop 
cher  par  les  15  ou  20,000  francs  qu'elle  coûtera  à  l'État. 

Ainsi,  par  exemple,  on  sait  aujourd'hui,  d'une  manière  positive,  grâce  à  l'expérience  du 
Jardin,  que  le  typhus  n'est  pas  seulement  une  maladie  des  grands  ruminants,  comme  le  nom 
qae  nous  lui  donnons,,  en  France,  semblait  Timpliquer;  tous  les  ruminants,  grands  ou  petits, 
iadigènes  ou  exotiques,  peuvent  le  contracter,  non  pas  seulement  par  inoculation,  comme 
l'eipérlmentation  directe  l'avait  démontré  pour  le  mouton,  mais  par  contamination  aérienne. 
Tacks»  zèbQS,  gazelles,  antilopes,  cerfs,  biches,  chevrotins,  boucs,  chèvres,  vaches,  aurochs, 
tels  sont  tous  les  animaux  ruminants  qui  ont  coptracté  le  typhus,  par  infection,  au  Jardin 
d'acclimatation. 

Le  typhus  peut-il  se  transmettre  par  Tintermédiaire  de  l'homme  exclusivement?  Oui.  Il  y 
en  a  en  un  exemple  au  Jardin.  Un  cerf,  logé  loin  de  la  grande  étable  infectée,  a  contracté  le 
typhus  et  n'a  pu  le  contracter  que  par  Tintermédiaire  du  gardien  qui  soignait  les  malades 
et  qui  le  soignait  aussi. 

Tons  les  détails  de  oesJaits,  et  d'autres  encore  que  je  néglige  pour  abréger,  sont  dans  le 
mémoire  de  M.  Leblanc,  et  j'y  renvoie. 

Mais  voici  un  faii  particulier  sur  lequel  je  crois  utile  d'appeler  particulièrement  l'attention 
de  l'Académie.  Ce  ne  sont  pas  seulement  les  ruminants  qui  ont  été  frappés  du  typhus  au 
Jardin  d'acclimatation.  Une  autre  espèce  a  été  touchée.  Deux  pécaris,  sangliers  sauvages  de 
l'Amérique  du^ud,  ont  contracté  cette  maladie.  Sur  l'un,  dont  nous  avons  fait  Tautopsie, 
M.  Reynai  etoQoi,  noas  n'avons  constaté  que  les  lésions  d'une  inflammation  intestinale,  très- 
intense  et  très-diffuse,  sans  éruption  spéciale.  Sur  l'autre,  que  M.  Leblanc  a  ouvert,  l'érup- 
tion de  la  muqueuse  était  tellement  confluente  que  je  ne  saurais  mieux  comparer  son  aspect 
qu'à  celui  de  la  peiiu  de  l'homme  ou  du  mouton  affecté  de  variole  confluente.  Je  vous  assure, 
Messisars,  que  ce  n'est  pas  sans  un  sentiment  d'effroi  que  j'ai  contemplé  cette  muqueuse, 
et  je  croîs,  en  présence  de  ce  fait  étrange,  qu'il  faut  revenir  de  l'opinion  que  le  typhus  ne 
peut  pas  être  contracté  par  l'homme  lui-même. 

Cette  opioipo,  je  l'«i  soutenue  pour  ma  part,  en  me  basant  sur  l'histoire  du  passé  et  sur 
tous  les  faits  que  j'avais  recueillis  en  Angleterre,  auprès  des  garçons  équarrisseurs  et  des 
bouchers  .qui  avaient  (ait  des  autopsies  d'animaux  lyphiques  par  centaines,  sans  qu'aucun 
accident  ait. été  signalé  parmi  eux»  Moi-même,  à  GlascoWy  en  Ecosse,  je  suis  resté  pendant 
trois  heures,  consécutives,  avec  M.  Cbauyeau,  que  M.  le  ministre  avait  bien  voulu,  sur. 
ma  prière,  m'associer  dans  ma  mission  pour  faire  des  éludes  micrographiques;  je  suis  resté, 
di8aia49flr.pendanttrois  heures  consécutives,  occupé  à  manier  des  débris  des  animaux  lyphi- 
ques, sans  m'ioquiéler  d'une  blessure  assez  étendue  que  je  m'étais  faite  au  pouce  de  la  main 
droite,  le  matin  même,  en  fermant  ma  malle  ;  blessure  écorchée  et  très-favorable  aux  inocu- 
lations. Cette  blessure  n'a  aucunement  troublé  mon  sommeil,. je  vous  assure,  et  je  n'avais 
à  cela  aucun  mérite,  car  je  ne  pensais  pas  que  je  courusse  de  danger. 

Aujourd'hui,  je  crois  qu'il  n'en  serait  pas  de  même  ;  et,  depuis  que  j'ai  vu  les  lésions  intes- 
tinales des  pécaris,  qui  appartiennent  à  une  espèce  dont  l'organisation  se  rapproche  tant  de 
celle  de  l'homme,  je  ne  pourrais  pas  me  défendre  d'un  sentiment  d'inquiétude,  si  je  me 
retroi^vais  dans  les  mêmes  conditions  qu'à  Giascow,  et  j'ajoute  que  je  ne  m'y  mettrais  plus. 
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Il  me  parait  utile  (te  tneltre  ce  fait  en  évf detoce  et  dlnspirer  à  ts^tït  qui  sont  itppelAs  à  matrier 
les  débrîs  des  animaux  typhiques  une  satotaire  (erreur.  L*bomme  doit  redouter  le  sort  des 
pécaris  diï  Jardin. 

Quelques  mots  maintenant  sur  les  précautions  que  nons  avon»  prises  an  Jardjn  d*acé(i- 
matalion  pour  empêcher  que  le  typhus  ne  s*y  propageât  et  n^n  franehtt  les  limites. 

M.  le  ministre  de  ragriculture,  anquel  fat  fait  part  de  cet  événement,  dès  4a«  aetis  eo 
avons  reconnu  la  nature  avec  M.  Leblanc,  nons  avait  détégués,  M.  R^yaal  etmof,  pour  nous 
entendre  avec  notre  collègue  et  prendre  tontes  les  mesurer  que  la  prudence  nous  eooseil- 
lerait,  nous  laissant  toute  liberté  d'action. 

Dans  les  circonstances  habitoetles  de  la  pratique,  la  règ'Te  de  conduite  de  vétérfixafre  est 
toute  tracée,  et  il  n'y  a  pas  à  s'en  départir.  Il  faut  absoloment,  san^  hésftetiOD  atteofie,  faire 
abattre  les  premiers  animaux  malades  et  tous  ceux  qu'ils'  oirt  (n)  contaminer,  ces  derniers, 
devant  être  livrés  à  la  boucherie,  et  les  premiers  enfouis  ou  détruits  par  des  procédés  indas- 
triels. 

Voilà  la  règle  ;  et  C'est  grâce  à  son  application  rigoureuse  qu'on  peut  étouffer  le  mal  dans 
son  premier  foyer  et  empêcher  son  expansion. 

A  cet  égard,  je  veux  faire  une  observation  importante.  Cette  mesure  de  Pabatage  est  une  de 
celles  contre  les'quelles  la  presse  anglaise  s'est  le  plus  révoltée  et  qui  a  fourni  le  plus  de  traits 
à  son  Ironie.  On  dit,  de  l'autre  côté  du  détroit,  que  les  docteurs  des  bètes  ne  connnalssent 
pas  d'autres  moyens  de  les  guérir  que  de  les  tuer.  Eh  bien  !  ont,  Metfsleurs,  les  docteurs  des 
bêtes  font  bien  de  tuer  leors  malades,  car  cette  mort  nécessaire,  qu'ils  iblITgeut  de  propos 
délibéré  au  petit  nombre,  est  la  condition  du  salut  du  plus  grand.  Rien  de  plus  fùtelllgent 
que  celte  pratique,  rien  de  plu9  humain,  ajouterai-je,  puisque,  avec  Un  très-petit  nombre  de 
victimes,  on  peut  sauver  des  centaines  de  mille  tètes  et  les  milKons  quelles  représentent. 

Mais  il  est  évident  que  cette  mesure  de  Passommement  cesse'  d'être  applicable  et  devient 
irrationneile  lorsque  l'épizootie  s^attaque  à  une  immenee  quantité  d'animaiTX,  car  Paesonmie* 
ment  fait  pire  la  maladie,  f I  y  a  toujours  une  dizaine  on  une  quiY)2aine  d'antmaux  sur  cent 

Sui  peuvent  échapper  au  mal  ou  en  revenir,  tandis  que  la  massue  a  des  effets  certains  ;  autant 
e  touchés,  autant  de  morts.  L'assomtnement  général  est  donc  une  mesure  â  proscrire:  mais 
Tassommemeni  partiel  et  surtout  initial,  dès  l'apparition  du  mal  dans  une  localUé,  est,  jefe 
répète,  la  condition  du  salut  commun.  L'expérience  des  départements  du  Nord  et  du  Pas' 
de-Calais  le  prouve  bien. 

Était-ce  à  ce  procédé  que  nous  dévions  recourir  an  Jardin'?  Notrs  ne  Tàvons  pas  erof  d'iafeord, 
parce  que  la  situation  isolée  du  Jardin  nous  donnait  des  garauttes  Contre  l'expansion  du  maf 
â  distance,  et  qu'il  nous  a  semblé  possible,  en  fafsatnt  bonue  garde,  de  pay^liser  avec  les 
principes.  La  seconde  considération  qui  noua  a  arrêtés^,  c'est  que  nous  avions  affaire  è  une 
collection  d'animaux  artistiques,  pour  ainsi  dire,  constituant  des  ohfefs  rares  et  euWeux, 
quelqué^uns  d^un  prix  inestimable,  comme  les  aurochs,  par  exemple,  qtTott ne  retreove 
plus  aujourd'hui,  même  dans  les  plaines  de  la  Lithuanie  dont  ils  sont  originaires.  Ëo  cet  état 
de  cause,  nous  avons  accepté,  MM.  Leblanc,  Réynal  et  mol,  la  responsabiiîté  de  l'atermoie-» 
ment,  et  l'événement  est  venu  nous  donner  raison. 

Un  certain  groupe  assez  impartant  des  animaux  habitant  Tétiable  infectée,  a  éeihappéà 
Tinfectlon  et  sont  sauvés  aujourd'hui.  Le  mal  est  resté  confiné  dans  cette  éfable;  en  dehors 
d'elle,  à  l'exception  du  petit  cerf  auquel  le  gardien  a  transmis  le  typhus  par  ses  vêtements, 
et  des  pécaris  dont  la  loge  faisait  face  à  Félable  infectée,  en  dehors  de  celle  élabrle,  aucun 
animal  n'a  été  atteint.  Toute  la  population  si  considérable,  par  son  nombre  et  par  sa  yalenr, 
des  animaux  ruminants  du  Jardin  est  restée  exempte;  7a  perte,  en  définiilve»  ed  mmihaets 
grands  et  petits  et  en  pécaris,  est  de  trente-quatre  bêles,  1«  prupâ^t  abattue^  tJn  seul  malade 
a  survécu,  c^est  Tauroch  mâle,  le  phis  précieux  de  tous  ceux  que  le  typhus  avatl  atteints. 
L'auroch  femelle  a  eo  moins  de  chance,  elle  est  morte  après  quelques  jéurs  de  malëdie. 

Les  précautions  les  plus  grandes  avaient  été  prises  podr  empêcher  la  contagion  de  se 
répandre.  Tout  autour  de  l'écurie  infectée,  les  animaux  ruminants  avaient  été  éfeigttéë;  la 
plus  grande  surveillance  était  exercée  dans  tontes  les  comtounes  voisines,  assez  dfslantes,  du 
reste,  du  Jardin  d'acclimatation;  on  avait  fait  le  recensement  de  leurs  bestiaux;  Vétérinaires 
et  maires  étaient  sur  le  qui  vive.  L'entrée  de  l'écurie  contaminée  était  interdite  au  public; 
le  gardien  des  malades,  qui  avait  son  logement  près  dti  looat  où  ils  étaient  séquestrée,  fut 
interné  pendant  tout  le  temps  que  dura  ht  maladie,  et  ne  dut  avoir  avec  le  dehors  aucune 
communication.  Par  excès  de  précaution,  on  fit  la  chasse  aux  quelques  ruminants  qui  ont 
la  liberté  de  vaguer  dans  le  bois  de  Boulogne,  et  l'on  supprima  ainsi  ces  agents  possibles  de 
la  transmission  da  typhus  h  distance.  Grâce  â  toutes  ces  précafetions,  leoral fut  confiné  daas 
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râenrie  où  les  gtzcUes  ravaientiatrodoit,  et  II  n'en  sortit  pas.  Du  reslei  comme  noas  avions 
hâte  d'en  floir^  noas  dévoua  djre  qœ,  snr  aacun  des  animaux  qui  furent  alteinls,  à  Texceplion 
deaaarocbs,  dont  la  valeur  esl  Uesiimable  à  cause  de  leur  rareté,  nous  ne  laissâmes  la  maladie 
suivre  son  cours  naturel.  Dès  que  ses  symptômes  se  .déclaraient,  les  sujets  étaient  mis  à 
mort.  Quelque»*un8  même,  petits  ruminants denu>indre  valeur,  furent  abattus  avant  qu1ls 
tombassent  malades,  pour  diminuer  d'autant  la  prise  à  la  contagion.  En  dix  jours»  nous 
étions  mattrea  de  la  situation  et  aujourd'hui  il  y  a  plus  de  trois  semaines  que  pas  un  seul 
cas  ne  s'est  montré  sur  le  groupe  des  sujets  qui  ont  résisté  à  la  contamination  et  qui»  par 
conséquent»  on  peut  l'affirmer  maintenant,  resteront  exempts  de  ses  atteintes. 

J'arrive  actuellement.  Messieurs»  à  la  question  de  savoir  comment  le  typhus  s'est  introduit 
dans  le  Jardin  et  comment  les  animaux  qui  l'ont  importé  avaient  pu  le  contracter  eux-mêmes* 

Je  l'ai  dit  tout  k  l'heure,  c'est  un  fait  aujourd'hui  hors  de  doute  et  hors  de  toute  contesta- 
tion que  le  typhus  ne  naît  pas  dans  iios  climats;  quand  il  s*y  manifeste,  c'est  qu'il  a  été 
apporté,  non  pas  sur  l'aile  des  vents,  mais  bien  sur  le  dos  ou,  pour  mieux  dire,  dans  Tintérieui 
d'un  anioKil  susceptible  de  le  receler,  ou  dans  les  débris  frais  qui  en  proviennent.  U  est  pos- 
sible que,  pour  d'autres  maladies»  telle  que  le  choléra,  par  exemple,  la  migration  s'opère  par 
la  voie  de  l'atmosphère;  il  est  pos^ble  que  lorsque  ces  maladies  régnent  dans  une  localité», 
ee  que  l'on  a  appelé  Ici  génie  épidémique»  génie  un  peu  mythologique  peut-être,  joue  son 
rêle.  Je  n'aborde  pas  ces  questions  et  je  laisse  à  d'autres  plus  compétents  le  soin»  si  ce  n'est 
de  les  résoudre,  au  moins  de  les  discuter;  mais  j'affirme  qu'il  n'y  a  pas  de  génie  du  typhus 
et  que  tontes  Tes  fois  que  sa  contagion  s'opère,  c*est  au^'l  y  a  eu,  d'une  manière  ou  d'une 
antre»  un  rapport  entre  les  bêtes  qui  le  contractent  é(  les  sujets  qui  Tont  déjà  contracté, 
rapport  direct  ou  rapport  à  distance,  on  par  l'Intermédiaire  d'hommes  ou  d'animaux  don! 
les  vêlements  sont  chargés  d^efflaves;  ou  encore  par  Tintermédiaire  des  débris  cadavériques 
et  de  leurs  émanations;  mais  rapport  nécessaire,  sans  lequel  le  typhus  ne  se  manifeste  pas. 

Dans  Thistolre  du  Jardin,  d'où  venait  te  typhus?  Manifestement  des  gazelles  amenées 
d'Angleterre,  dont  l'une  mourut,  dix  jours  après  son  importation»  sans  qu'elle  ait  été  observée, 
fl  est  vrai,  mais  avec  no  symptôme  très-caractéristique  :  la  diarrhée;  dont  l'autre  a  été 
observée  et  ouverte,  et  sur  laquelle  les  symptômes  comme  les  lésions  du  typhus  ont  é^é 
constatées.  L'expérience  de  l'inoculalfon  de  la  maladie  de  cette  dernière  gazelle,  faite  par 
M.  Leblanc  fils  à  une  vêle,  démontre  de  la  manière  la  plus  évidente  que  sa  maladie  étaft 
bien  le  typbus,  car  la  Vêfe  inoculée  Ta  contracté  et  en  est  morte.  Pas  de  doute  possible  sut 
ce  point  :  c'est  bien  par  les  gazelles  de  provenance  anglaise  que  le  typhus  a  été  importé  au 
Jardin. 

La  premfère  de  ces  gabelles,  dont  la  nature  de  la  maladie  n'avait  pas  été  soupçonnée,  avait 
été  livrée  morte  à  un  naturaliste.  Il  était  important  d'en  suivre  la  piste  pour  savoir  si  son 
eadavre  ob  ses  débris  n'avaient  pas  po  semer  le  typhus  snr  sa  route.  Je  re^us  dé  M.  le  mi- 
sistre  Ut  mission  de  faire  une  enquête  sur  ce  point,  et  voici  ce  que  j'ai  appris  :  J'ai  retrouvé 
la  pesn  de  celte  gacetlè  chex  le  naturaliste  auquel  on  l'avait  livrée,  mais  ses  débris  cadavé- 
riques avaient  été  enlevés  de  rétablissement  par  ntt  chiffonnier.  Qo'en  avsft-it  fkit?  Cette 
question  paroi  assez  intéressante  pour  que  la  police  fût  prévenine  et  retrouvât  le  chiflonnien 
Cet  homme,  interrogé,  a  déclaré  avoir  déposé  les  débris  de  la  gazelle  snr  un  tas  d'ordures» 
dans  «ii«f  roe  iffsiée»  db  côté  de  Montreuil.  Ld,  il  a  été  impossible  d'en  suivre  la  trace. 

Si  }e  f!x«  l'attention  de  l-Académie  snr  ce  point  particulier,  d'est  pour  montrev,  par  un 
exemple  de  plus,  combien  sont  obscures  et  difficiles  à  résoudre,  souvent»  les-questions  d'étio^ 
logie.  U  eût  élé  possible  que  ces  débris  d'un  animal  infecté  du  virus  typhique  eussent  été 
flairés  par  une  vache,  que  cette  vache  contractât  le  typhus  et  devint  une  source  d'infection 
ponr  tonte  ujoecomBOune  et  pour  Paris  tout  entier.  Supposez  œ  cas  réalisé;  on  eût  été  aux 
informations  chez  le  propriétaire  de  la  première  vache  infectée;  on  eût  constaté,  je  suppose» 
que  cet  homme  n'avait  im|M)rté  chez  lui  aucune  vache  étrangère  depuis  longtemps;  qqe 
eelles  qu'il  possédait,  il  les  avait  depuis  un  ou  depuis  deux  ans;  qu'il  n'avait  eu  aucun  rap- 
port avec  des  animaux  malades  et  avec  aucune  provenance  des  pays  infectés,  et  c'eût  été  I& 
un  argument  très-fort  pour  ceux  qui  adoptent  l'idée  que  le  typhus  est  une  maladie  de  tous 
les  pajs,  pouvant  naître  spontanément  sous  l'influenee  de  causes  locales.  Quant  à  moi,  Mes- 
sieors,  ce  fait  étrange  n'aurait  aucunement  ébranlé  mes  convictions;  j'aurais  dit  :  c'est  lo 
typhus»  donc  il  eal  venu  du  dehors.  Comment?  Je  l'ignore  ;  je  ne  vois  pas  la  bête  sur  le  dos 
de  laquelle  il  a  pu  faire  sa  migraUon;  mais,  à  coup  sûr,  il  y  en  a  une  qui  lui  a  servi 
de  monture;  car,  nous  le  savons  de  science  certaine,  il  ne  peut  pas  revêtir  la  forme  de  génie 
et  se  servir  dei  ses  ailes  pour  se  .transporter  à  <tislance  r  quant  &  sa  génération  spontanée  et 
sur  pUce»  impossible» 
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Voyons  maintenant  les  résnltafs  de  renqnête  qnefai  été  faire  en  Angleterre.  Les  gazelles 
importées  au  Jardin  venaient  de  chez  un  marchand  d^animaux  exotiques,  M.  Jamrach,  chez 
lequel  je  me  suis  rendu,  accompagné  d^in  de  nos  collègues  de  Londres,  M.  Gamgee,  direc- 
teur d'Albert  Veterinary  Collège.  Nous  avons  visité  son  établissement  qui  représente  une 
espèce  d*arche  de  Noé  :  Ours,  lions,  panthères,  aigles,  vautours,  crocodiles,  ruminants 
d'espèces  diverses,  volatiles  de  toutes  provenances,  etc.  Tous  ces  animaux  occupaient  un 
même  local,  dans  des  loges  séparées,  bien  entendu.  Si  Je  fixe  Pattenlion  sur  cette  espèce  de 
promiscuité,  c'est  qu'il  y  a  là  une  circonstance  étiologique  qui  pouvait  avoir  sa  vhlenr.  Les 
carnassiers  de  cet  établissement  sont  nourris  avec  des  viandes  de  basse  boucherie,  et,  dans 
les  circonstances  actuelles,  on  peut  affirmer  que  ces  viandes,  pour  la  plupart,  proviennent 
d'anîmaux  qui  ont  succombé  au  typhus.  De  fait,  nous  avons  vu,  pendus  à  des  crocs,  des 
cœurs  de  grands  ruminants,  vaches  ou  bœufs,  destinés  à  la  nourriture  des  bêtes  féroces.  Il 
était  donc  poissible  que  nos  gazelles  eussent  été  infectées  par  les  émanations  de  ces  viandes. 
Mais  je  dois  le  dire,  cette  étfologie  ne  me  satisfaisait  pas  complètement,  parce  quMI  y 
avait  deux  mois  que  les  gazelles  étaient  à  Londres,  qu'elles  avalent  toujours  été  bien  por- 
tantes pendant  leur  séjour  chez  M.  Jamrach,  qu'elles  avaient  été  expédiées  bien  portantes 
en  France  et  que  c'était  le  dixième  jour  de  leur  arrivée  que  la  première  était  morte,  c'est- 
à-dire  au  bout  de  la  période  ordiûaire  de  rineubation  du  typhus.  Il  fallait  donc  chercher 
autre  chose. 

Nous  nous  somme?  rendus  au  chemin  de  fer  de  Londoo  Bridge,  où,  je  dois  Iç  dire,  l'ac- 
cueil  le  meilleur  nous  a  été  fait,  quand  on  a  su  l'objet  de  ma  mission  ;  les  employés  se  sont 
prêtés  de  la  meilleure  grâce  du  monde  à  faciliter  nos  recherches.  Bref,  après  avoir  retrouvé 
sur  les  registres  la  trace  de  nos  gazelles,  on  nous  a  rois  en  rapport  avec,  remployé  qui  les 
avait  expédiées  pour  France,  lequel  s'est  souvenu  qu'il  u'avait  pas  voulu,  de  peur  de  dom> 
mages,  les  mettre  dans  le  v^agon  des  bagages,  et  qu'il  les  avait  placées,  seules,  dans 
un  v^agon  spécial  qu'il  nous  montra,  wagon  employé  exclusivement  au  transport  des  viandes 
que  Ton  expédie  à  Londres  des  différentes  localités  où  l'on  abat  des  bestiaux,  dont  un  cer- 
tain nombre  doit  être  malade.  C'est  dans  ce  wagon  que  nos  gazelles  ont  été  enfermées  et  ont 
fait  le  voyage  de  la  station  de  London  Bridge  h  New-Haven,  où  elles  ont  été  embarquées  pour 
Dieppe.  —Il  y  a,  pour  mol,  la  plus  grande  somme  de  probabilités  possibles  que  nos  gazelles 
se  sont  infectées  dans  ce  wagon  servant  au  transport  des  viandes  de  boucherie;  mais,  quelle 
que  soit  la  source  de  leur  infection,  il  est  certain  que  ce  sont  elles  qui  ont  importé  le  typhus 
au  Jardin,  et,  quand  on  aura  lu  le  mémoire  si  bien  circonstancié  de  M.  Leblanc,  et  qu'on 
aura  vu  comment  les  faits  se  sont  succédé,  on  ne  pourra  plus  conserver  sur  ce  point  l'ombre 
d'un  doute. 

Cet  accident  du  Jardin  d'acclimalatloo  nous  a  éclairés  sur  les  dangers  que  noua  coarious 
en  laissant  nos  portes  ouvertes  à  tous  les  ruminants  autres  ^oe  les  grands,  desquels  seuls 
l'arrêté  ministériel  du  5  septembre  prohibait  l'entrée  en  France.  Aussi  M.  le  lâioiaire  de 
Tagriculture»  dès  qu'il  s'est  trouvé  éclairé  par  ces  faits  nouveaux,  a'est-il  empressé  d'adres- 
ser à  l'Empereur  un  nouveau  rapport  pour  se  faire  autoriser  h  fermer  dos  frontières  non- 
seulement  à  tous  les  ruminants  domestiques,  grands  ou  petits,  ce  qu'il  pouvait  faire,  d'après 
les  pouvoirs  dont  l'investissait  le  premier  décret,  mais  encore  à  tous  lesaoifflSuz  exotiques  ; 
et  de  peur  de  nouveaux  dangers,  tous  les  quadrupèdes  autres  que  le  cheval,  l'âoe*  le  mulet 
et  le  chien  ont  été  exclus. 

Grèce  à  ces  nouvelles  mesures,  j'ai  la  certitude,  Messieurs,  que  nous  pourrons  nous 
défendre  contre  le  typhus  et  sauver  ainsi  la  partie  considérable  de  la  fortune  publique  et 
privée  que  représente  notre  bétail.  Il  est  possible  que  le  fléau  parvienne  de  temps  à  autre  à 
se  faufller  chez  nous,  comme  fi  l'a  fait  un  instant  dans  le  département  du  Nord,  car,  de  ce 
côté,  notre  frontière,  toute  fictive,  est  bien  difficile  à  garder  ;  tuais  nous  pouvons  être  sûrs 
qu'avec  les  mesures  de  police  sanitaire  qui  ont  été  prescrites  et  qui  seront  rigoureusement 
appliquées,  sa  propagation  sera  empêchée.  Les  quatre  mois  passés  déjà,  avec  tant  de  bon- 
heur, malgré  tous  les  dangers  qui  nous  entourent,  nous  sent  une  garantie  pour  raveuir. 
L'administration  de  l'agriculture,  en  France,  vient  de  rendre  au  pays  un  service  signalé, 
dont  on  ne  saurait  trop  lui  être  reconnaissant,  en  présence  des  malheurs  si  grands,  si  diffi- 
cilement réparables,  dont  les  pays  voisins  sont  affligés.  M.  lè  ministre  de  l'agriculture  mérite 
des  actions  de  grâce  pour  l'initiative  et  la  part  si  active  qu'il  a  prise  dans  cette  œuvre  de 
préservation.  Il  a  montré  et  fait  voir  aux  gouvernements  étrangers  ce  que  pouvait  le  con- 
cours du  pouvoir,  du  savoir  et  du  vouloir.  M.  le  ministre  avait  le  pouvoir  que  lui  donnent 
les  lois,  dans  notre  pays  ;  il  a  voulu  être  éclairé  par  la  science,  et  quand  11  a  su  ce  qn^il  y 
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avait  à  fair«,  îl  a  pris  Ub  décisions  les  plus  proinpies  et  les  plus  eflScaces.  Grâce  à  ces  efforts 
si  bien  combinés,  nous  sommes  et  nous  saurons  nous  maintenir  à  l'abri  du  fléau. 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 

SeCitTÉ  O'HYDROLOaiE  MÉniCALE  UE  PARIS. 

Séance  du  t1  Décembre  1865.  —  Présidence  de  M.  Mialhe,  vice-président. 

Le  procès-verbal  de  la  séance  précédente  est  lu  et  adopté. 

Une  commission,  composée  de  MM.  Moutard-Martin,  Périer  et  Le  Bret,  avait  été  chargée 
d'examiner  Toffre  faite  à  la  Société  d'acheter  un  volume  manuscrit  intitulé  :  Recueil  d'obser- 
votions  sur  Cefftt  des  eaux  minérales  de  Baréges  et  de  Cauterets  dans  la  province  de  Bigorre  ; 
des  EauohChaudes  et  des  Eaux-Bonnes  dans  la  province  de  Béarn,  commencée  en  i7A9  par 
Antoine,  Théophile  et  François  de  Bordeu. 

M.  L£  Brbt  présente  le  rapport  de  cette  commission,  duquel  il  résulte  que  la  plupart  des 
matières  comprises  dans  ce  manuscrit  sont  reproduites  par  Pédition  des  œuvres  complètes 
de  Bordeu,  notamment  dans  les  Recherches  sur  les  maladies  chroniques  de  cet  illustre  auteur. 
Le  but  de  Tacquisition  serait  alors  limité  à  la  conservation  du  volume  dans  les  archives  de 
la  Société.  La  commission  a  pensé  qu'il  n'y  avait  pas  lieu  à  donner  suite  à  cette  proposition. 

Ces  conclusions  sont  adoptées. 

M.  ROTUREAD  dépose  sur  le  bureau  une  bouteille  d'eau  de  Wildbad-Gastein,  envoyée  par 
M.  le  docteur  Proll.  Celle  eau  présente,  d'après  M.  Proll,  une  composition  chimique  toute 
particulière  sous  le  rapport  des  molécules  d'hydrogène  et  d'oxygène;  et  de  plus,  elle  a  une 
action  toute  particulière  sur  les  aiguilles  du  multiplicateur  électrique,  et  donne  lieu  à  des 
phénomènes  physiologiques  très-intéressants  à  étudier  ;  ainsi  des  malades  paralysés  depuis 
cinq,  six,  dix  ans  après  avoir  pris  douze  ouquioze  bains  d'eau  de  Gasteiu,  ont  ressenti  dans 
les  membres  paralysés  des  commotions,  des  secousses  qu'ils  comparent  à  une  décharge  élec- 
trique. 

Après  quelques  observations  échangées  entre  MM.  Le  Bret,  Roturead,  Verjon,  Sales- 
6m(mi8,  MM.  Qraodeau  et  lefort  sont  chargés  de  faire  l'analyse  de  la  bouteille  d'eau  dépo- 
sée par  M.  Rotureau. 

M.  MiALHE  lit  les  deiix  pren9ières  parties  d'un  travail  intitulé  :  De  la  destruction  des 
acides  organiques  dans  l'économie  animaUj  envisagée  au  point  de  vue  du  régime  h  suivre  à 
Vichy,  La  dernière  partie  de  ce  travail  est  réservée  pour  la  prochaine  séance. 


Séance  da  18  Décembre  1865.  —  Présidence  de  M.  db  Poisatb,  vice-président. 

M.  MiALBBdon^e  lecture.de  la  dernière  partie  de  son  travail  que  nous  reproduisons  :  De 
la  destruction  des  acides  organiques  dans  C économie  animale,  envisagée  au  point  de  vue  du 
régime  à  Suivre  à  Vichy. 

Il  existe  trois  classes  d'acides  organiques  : 

La  première  renferme  des  acides  stables,  inattaquables  par  l'oxygène,  et  qui,  pour  cette 
raison,  résistent  à  la  combustion  physiologique  et  apparaissent  inaltérées  dans  les  sécrétions. 

La  secohde  comprend  des  acides  très-avfdes  d'oxygène,  sous  1  influence  des  alcalis,  mais 
qui,  par  une  oxydation  partielle,  donnent  lieu  h  de  nouYèaux  acides  plus  flxenque  ceux  qui 
lenr  ont  dpiii^é  jiaiss^^nce,  et  que  Ton  constate  dans  le  liquide  urinaire. 

Enfin,  la  troisième  classe  comprend  des  acides  qui,  par  l'intervention  des  alcalis,  absorbent 
l'oxygène  condensé  dans  le  sang,  en  proportion  suffisante  pour  être  entièrement  oxydée  ou 
brûlée. 

Les  acides  organiques  des  deux  premières  oiastoes  doivent  être  proscrits  du  régime  de 
Vichy,  car  lenr  a^^o^nistration  aurait  pour  résultat  d'anéantir  l'action  alcalisante  de  ces 
eaux,  en  donnant  naissance  à  des  sels  indécomposables  dans  le  sang.  Lorsque  l'on  aura 
quelque  raison  d'accroître  l'acidité  normale  de  Turine,  on  devra,  par  conséquent,  s'abstenir 
de  pfefcrirç)^çj^,g;enre  d'acjdes,  mèi^çà  titre  de  médioamenU  attendu  que  chaque  propprUon 
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d'acîde  Inlrodoîte  dans  rorganîsme  pHverall  le  sang  d'une  proportion  éqnîfalente  d'alcalî,et 
augmenterait  notablement  Facidité  du  liquide  urinaire. 

Les  acides  de  la  troisième  classe  peuvent,  au  contraire,  faire  partie  du  régime  de  Vichy, 
et  en  effet,  les  acides  acétique,  lactique,  cUriqae,  nuUque,  taririqu^  et  Autres  acides  végé- 
taux, contenus  dans  les  aliments  et  les  boissons,  sont  entièrement  destructibles  dans  l'orga- 
nisme, ce  qui  fait  que,  lors  de  leur  administration  avec  Peau  de  Vichy,  les  sels  qui  résultent 
de  ce  mélange  éprouvent  dans  le  tomnt  de  la  droulallon  ant  otydatioo  complète,  qui  les 
transforme  en  eau  acide  carbonique  et,  finalement,  en  bicarbonates  alcalins*  que  Ton  cons- 
tate dans  Turine,  qu'ils  rendent  alcaline  au  même  degré  que  Peau  de  Vichy  qu'ils  repré- 
sentent. 

D'où  il  résulte  que,  à  part  le  cas  où  Ve^xx  de  Vichy  e&t  administrée  à  titre  d'absorbant  des 
acides  gastriques,  l'action  de  cette  eau  minérale  est  Fa  même,  soit  que,  pendaut  son  ioges- 
,tion«  on  permette  ou  on  proscrive  l'uçage  du  vin,  du  vinaigre  ou  de  fruits  trèsraçid^ss,  compte 
les  citrons  ou  les  groseilles.  Bien  plus,  si  pendant  remploi  de  l'eaii  de  Vichy,  on  fait  usage 
de  fruits  ou  de  boissons  contenant,  non  des  acides  à  peu  près  libres,  ^alsbien  des  sels  alca- 
lins acides  tels  qu'en  renferment  les  fraises,  le  raisin  et  surtout  les  cerises,  Talcalisation  de 
l'économie  est  beaucoup  plus  marquée  que  si  Teau  de  Vichy  avait  été  admlnistfée  seule. 

Loin  donc  de  proscrire  du  régime  de  Vichy  tes  aliments  et  les  boissons  qui  renferment  des 
sels  alcalins  acides,  fl  convient,  au  contraire  de  les  rechercher,  toutes  les  fois  que  les  fonc- 
tions digestives  et  nssimilatrices  le  permettent.  Ces  aliments  et  ces  boissons  conviennent 
surtout  dans  le  traitement  des  maladies  qui  réclament  l'eau  de  Vichy  à  haute  dose;  en  y 
ayant  recours  on  arrive  à  une  alcalisation  suffisante  avec  une  ingestion  moindre  d'eau  miné- 
rale. Par  contre,  dans  la  cure  de  la  gravelle  par  les  cerises,  et  surtout  dans  la  cure  de  cette 
même  maladie  traitée  par  l'usage  du  raisin,  on  arriverait  à  des  résultats  plus  prompts  et  plus 
satisfaisants  en  joignant  à  ce  traitement  Tusage  d'une  certaine  quantité  d'eau  de  Vichy;  cette 
eau,  en  saturant  les  sels  alcalins  acides  que  les  cerises  et  le  raisin  renferment,  aurait  pour 
effet  d'assurer  leur  entière  combustion  physiologique;  car  on  ne  doit  jamais  oublier  que 
c'est  uniquement  par  Tintervention  des  alcalins,  que  les  acides  végétaux  combustibles 
s'oxydent,  brûlent  et  deviennent  de  véritables  éléments  calorifiques. 

Le  travail  de  M.  Mialhe  sera  insérée  in  extenso  dans  les  AnnaUs  de  laSociéli  <C hydrologie. 

M.  L£PORT  lU,8ur  un  travail  adressé  par  M.  âandras,  un  raMKNrtdont  1m  conctasios»  tout 

adoptées  par  la  Société. 

D'après  les  conclusions  favorables  d'un  rapport  de  M.  DBSTOt7ctfE3,  adoptées  dans  la  séance 
précédente,  M.  le  docteur  Beni-Barde,  médecin  de  l'établIssemeTït  hydrothérapfqtie  d'Autexiil, 
est  nommé  à  runanimfté  membre  titnhiîre  de  la  Sodété  d'hydrologie. 

La  Société  prooMe  AUX  élootioi»  géBéraies.     • 
Sont  nommés  ; 

Président,  M.  Mîalhe.  —  Vice-Présidents,  MM.  de  Puisaye  et  Durand-Fardel.  —  Secrétaire 
général  pour  oinq  ans,  M.  Le  Bret.  —  Trésorier,  Desnos.  -<  Secrétaires  des  séances, MM.  Bil- 
lout  et  Verjon.  . 

Comité  de  rédaction  :  MM.  Hérard,  Lefort. 

Commission  d'analyse  :  MM.  Gobley,  Grandeau,  Leforl.Jutier.Cazin,  Lhéritier. 

Conseil  de  famille  :  MM.  Bourdon,  Pidoux,  Tardieu»  de  X4ajurès  ;  Moutard«>Marii»«  adjoint. 

La  prochaine  aéaoce  est  renvoyée  au  loodi  %  janvier. 

Vun  des  secrétaires  des  séances,  A.  BiLHOUT. 


SaeilTÉ  4WâRULC  OI  CHIIUMIE. 

Séance  du  mercredi  8  /anvier  1866.  —  Présidence  deM.Btoa. 
SoMBiij|£.  —  Scrul^ns. 
Nous  nTaurlons  rfen  à  dire  de  cette  séance  entièrement  consacrée  ft  la  formation  et  au 
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dépouittevenl  dMimoiBbrablefl  «cmtins,  n'étaient  les  riâauUats  dei  ^i€citoDs  des  meoibres 
associés  étrangers,  correspondants  nationaux,  correspondants  étrangers»  que  nous  reprodui- 
sons parce  qu'ils  peuvent  avoir  de  Pinlérèt  pour  quelques-uns  de  nos  lecteurs.  Sauf  quel- 
ques rares  exceptions,  on  ne  peut  qu*applaudir  à  ces  résultats,  qui,  pour  les  uns,  sont  une 
récompense  et,  pour  les  autres,  un  encouragement. 

Il  y  avait  à  élire  :  !•  1  associé  étranger;  T  9  correspondants  nationaux;  3*  10  correspon- 
dants étrangers.  A  été  nommé  membre  associé  étranger,  à  !*unanimîté,  moins  i  voix  : 
M.  Vanzetti  (de  Padoue),  dont  le  nom  est  si  honorablement  attaché  à  un  grand  progrès  de 
thérapevilque  chirurgicale  :  le  traitement  des  Aaévrysoies  par  la  compression  digitale*  Ont 
été  éloi  membres  oprreapoodants  natlonanx  les  chirurgkns  dont  les  noms  suivent,  classés 
d'après  le  nombre  des  suffrages  :  MM.  Gaujot  (Val-de-Grâce),  Godatt  (d€  Montpellier)  et 
Oré  (de  Bordeaux);  Pétrequin  (de  Lyon)  et  Hbrgott  (de  Strasbourg);  Ehrhânn  (de 
Molhouse),  BoBGKEL  (de  Strasbourg);  Berghon,  chirorgfen  de  la  marine,  et  Hevrtaux 
(de  Nantes).  Les  caodMats  éiaieot  a«  nombre  de  hb. 

Enflo,^es  10  membres  correspondants  étrangers  désignés  par  le  scrutin  sont,  dans 
l'ordre  des  soffrages  :  M.W.  Dohdbrs  (à  CJtrechl),  Lohgmore  (à  Bietley-Soutbampton), 
BiLROTH  (à  Zurich)  et  Brown-Séquard  (à  Boston)  ;  Holmes  (à  Londres)  et  Hdm^hrv  (à  Gam« 
bridge)  ;  Gurlt  (à  Berlin)  et  Neudorfkr  (à  Prague)  \  Smith  (à  New-York),  Emmert  (à  Berne). 
Les  candidats  étalent  au  nombre  de  /i8. 

A  U  Société  de  chirurgie»  comme  dans  le  royaume  du  ciel,  il  y  a  donc  beaucoup  d'ap- 
pelés et  peu  d'élus. 

Nous  n'avons  rien  à  dire  des  résultats  des  scrutins  pour  la  nomination  ou  le  renoavelle- 
ment  de  commissions^  car  nous  ne  sapposons  pas  que  personne  pnisse  prendre  intérêt  à 
moîr  de  quels  membres  se  compose,  par  exemple,  la  commission  des  congés.  Ce  sont 
affaires  de  ménage  dont  le  spectacle  n'offre  rien  de  bien  attrayant  à  ceux  qui  y  assistent.  Il 
est  surprenant  qne  la  Société  de  chirurgie,  qui  se  livre  avec  gravité  à  de  pareils  détails 
devant  le  public,  et  qui  ne  craint  pas  d'y  consacrer  une  séance  tout  entière,  réserve  pour 
les  comités  secrets  la  lecture  des  rapports  sur  les  prix  qu'elle  décerne,  rapports  que  l'as- 
sistance eût  écoutés  avec  inflniment  plus  d'ifflér6t  que  h  proclamation  des  résultats  des 
KruHns.  Gela  est  surprenant,  surtout  après  l'exemple  de  tendances  plus  libéraleB  donné,  à 
cet  égard,  par  l'Académie  de  roédeciue  sur  la  motion  de  M.  Larrey,  qui,  à  son  titre  d'aca- 
démicten,  joint  celui  de  membre  de  la  Société  de  chirurgie.  Gomment  la  Société  de  chirurgie, 
dans  les  veines  de  laquelle  coule  un  sang  encore  jeune  et  viva^e,  se  laisae4-elle  devAtcer, 
dans  cette  voie,  par  une  Société  savante  plus  ancienne  et  plus  pardonnable,  à  ce  titre^  de 
ne  pas  vouloir  ioucher  aux  bandelettes  sacrées  des  augustes  momies  dea  vieilles  traditions? 
Nous  comprenons  qne  la  publicité  donnée  à  ces  rapports  puisse  avoir  pour  les  Sociétés 
lavantes  quelques  inconvénients;  mais^  en  &omme>  les  avantages  de  la  publicité  Ten^portent 
m  ses  inconvénients,  et  il  est  toujours  préférable,  à  tous  égards,  d*agir  au  grand  jour  qu'à 
l'ombre.  La  publicité  provoque  la  lutte,  mais  la  lutte  est  la  condition  de  la  vie,  pour  les 
Sociétés,  comme  pour  les  iodivldua.  L'boBUiie  vraiment  fort  se  seat  plus  h  r«iae«  pour  le 
combat,  dans  la  lumière  que  dans  l'obscurité;  comme  Ajax,  il  serait  tenté  de  j'écrier,  si  ce 
n'était  pas  trop  homérique  : 

G/rand  Diem,  rênds^naue  U^jour  et  o^mbais  contre  nous! 

D*  A.  T. 


COURRIER. 


Erratum.  —  Deux  noms,  deux  noms  amis,  ce  qui  rend  votre  faute  plus  grave,  mon  cher 
Weolas,  ont  M  étrang«ttKiit  estro^és  dans  la  dernière  Oktoniçue  éépartemeniaie.  G'est 
iH)tre  etoellent  ami  M.  i$anml  et  «on  Jeanmt,  qui  remplace  notre  respeeteMe  confrère 
M.  Costes  et  non  Coster^  dans  la  rédaction  en  chef  du  Journal  de  médecine  de  Boreteaua. 

—  Par  décret  en  date  du  3  janvier,  rendu  sur  la  proposition  du  ministre  de  l'instruction 
pobliçiqe.  M*  Mpurier,  vice-recteur  de  l'Académie  de  Paris,  est  nommé  inspecteur  général 
liODoraire  de  renseignement  supérieur. 

--  Par  jdécretsTendua  aqr  ia.pjroposition  du  ministre  de  l'intérieur,  ont  été.oo«»nié8  dans 
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Tordre  impérial  de  la  Légion  d^honneur,  en  raison  du  dévouement  dont  ils  ont  fait  preuve 
pendant  Tépidémie  cholérique  : 

Au  grade  d*officier  :  M.  Calvy,  premier  médecin  en  chef  de  l'hospice  civil  de  Toulon  ;  che- 
valier depuis  1856. 

Au  grade  de  chevalier  :  MM.  Seux,  médecin  en  chef  de  THÔlel-Dleu  de  Marseille  ;  —  Dau- 
vergne,  chef  interne  à  THÔiel-Dieu  de  Marseille  ;  —  Rivière  de  la  Souchère,  médecin  des 
hôpitaux  de  Marseille. 

—  M.  Pihan-Dufeillay  (Dustan-Marie-Oclave),  chargé  du  cours  de  pathologie  interne  à  TÉ- 
cole  préparatoire  de  médecine  et  de  pharmacie  de  Nantes,  est  nommé  professeur  Utolâire  de 
ladite  chaire  (emploi  vacant). 

—  Sont  nommés  ofiBciers  de  Tinstruction  publique  : 

M.  Béhier,  professeur  de  pathologie  médicale  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  ; 

M.  Daviers,  directeur  de  TËcole  préparatoire  de  médecine  et  de  pharmacie  d'Angers  ; 

M.  Noulet,  professeur  de  thérapeutique  et  matière  médicale  à  TÉcole  préparatoire  de  méde* 
cine  et  de  pharmacie  de  Toulouse  ; 
•    M.  le  docteur  Allibert,  médecin  du  lycée  impérial  Saint-Louis  ; 

M.  le  docteur  Moulin,  chirurgien  du  lycée  impérial  Saint-Louis  ; 

M.  Bonamy,  professeur  d'anatomie  et  de  physiologie  à  TËcole  préparatoire  de  médecine  et 
de  pharmacie  de  Toulouse  ; 

M.  Houzé  de  L'Aulnoit,  professeur  de  physiologie  à  TÉcole  préparatoire  de  médecine  et 
de  pharmacie  de  Lille  ; 

M.  Leudet  fils,  directeur  de  TÉcole  préparatoire  de  médecine  et  de  pharmacie  de  Rouen  ; 

M.  Milne-Edwards  fils,  professeur  de  zoologie  à  TÉcole  supérieure  de  pharmacie  de  Paris. 

—  Les  médecins  dont  les  noms  suivent  sont  autorisés  à  faire,  pendant  Tannée  classique 
1865-1866,  des  cours  publics  d'enseignement  supérieur  dans  les  villes  et  sur  les  objets  ci- 
après  désignés,  savoir  : 

M.  Dours,  docteur  en  médecine,  à  Amiena,  —  Les  Alssaona  ou  charmeurs  de  serpents. 

M.  le  docteur  Garon,  médecin  de  la  Préfecture  de  police,  à  Paris.  —  Sor  Téducatiofl  des 
jeunes  enfants. 

M.  Galezowski,  docteur  en  médecine,  à  Paris,  École  pratique  de  la  Faculté  de  médecine. 
—  Pathologie  interne  de  Toeil  et  emploi  de  Tophthalmoscope. 

M.  de  Tarade,  à  Tours.  —  Physiologie  comparée. 

M.  le  docteur  Auphan,  inspecteur  des  eaux  d'Ax,  à  Alafs.  —  Des  efforlij  dé  TliabffDde  : 
l*"  sur  Torganisme  humain  ;  2*  sur  l'intelligence  et  le  moral. 

M.  Planlier,  docteur  en  médecine  et  en  droit,  à  Alais.  —Économie  politique. 

M.  TiersQt,  docteur  en  médecine,  à  Bourg.  —  De  Tbygiène. 

—  /^36  cours  publics  ont  été  autorisés  jusqii*^  ce  jour,  savoir  :  • 

186  pour  Paris; 

300  pour  les  déparlements  ; 
Ces  cours  sont  répartis  dans  U6  départements  et  80  villes,  dont  36  nbefa^^ienz. 
Deux  Académies  seulement  ne  comptent  pas  encore  de  cours  :  Grenoble  et  Chaml>éry« 

-*  La  Société  obstétrique  de  Londres  a  Tintention  de  faire,  au  commencement  de  mars 
1866,  une  exposition  de  tous  les  instruments,  tant  anciens  que  modernes,  employés  dans  les 
accouchements  et  dans  le  traitement  des  maladies  des  femmes  et  des  enfants.  Les  personnes 
qui  désireraient  exposer  sont  priées  de  s'adresser,  le  plus  tôt  possible,  aux  secrétaires  hono- 
raires, J.  Braxlon  Hicics,  M.  D.  et  A.  Meadows,  M.  D.,  53,  Berners  Slreet,  à  Lopdres. 

•^.M.  Adolphe  Richard  commencera  mercredi  proehalni  10  jaiMrier,  à  huit  heures  et  demie, 
à  Thôpilal  Beaujon ,  des  leçons  cliniques  jsur  lea  fracturea,  .bs  luzaÛoQS  <el  tes  malediM  des 
jointure».  Les  leçons  suivront  chaque  mercredi  et  vendredi.       .  , 


Le  Gérant,  G.  RiCHBtOT. 


rAMis.  ^  Tr{)Of rat>liie  fém  MuTMm  d  €«,  rUt  €«#  n«ttt4H>cki*8aintp8aai«tr,  as, 
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N*S.  Samedi  13  Janvier  18(6. 

SOMHAiaÉ. 

I.  Paiis  :  Sur  la  séance  de  rAcadémie  des  sciences.  —  II.  Climatologie  :  Climatologie  pratique.  **• 
lll«  Camaam  :  Observation  de  losiition  du  pied  en  avani,  avec  quelques  remarques  sur  cette  espèce 
4e  luxatioii.  —  IV.  AoADtoui  irS^ciATis  sAVAims.  Société  impériale  de  chirurgie  ;  Séance  annuelle 
ti  solennelle.  —  Discours  du  président.  —  Compte  rendu  annuel.  —  Éloge  de  Cazeaux.  —  Prix.  — 
V.  CounaiER.  —  VI.  Feuilleton  :  Causeries. 

Parii,  k  12  Janvier  tU6. 
BULLETIN. 
.    .      Anr  JUi  méeu^te  de  VAemdémU^  des  «eleneen. 

Sans  parler  des  maladies  de  l'homme,  noos  avions  lé  choléra  de  la  volaille  —  qaf, 
saivaBi  M.  Booillaud,  n'est  pas  un  choléra  ;  nous  avions  le  typhus  des  bétes  à  cornes, 
qaî/ d'après  M;  Louis,  est  une  fièvre  typhoïde  ;  nous  avions  les  trichines  du  Jambon; 
l'aîdinm  du  raisin  et  la  maladie  de  la  pomme  de  terre.  Aux  misanthropes  qui  Irou* 
vent  que  c'est  bien  fait  et  aux  ours,  du  moins,  il  restait  le  miel.  Avec  le  miel,  la  vie 
olTre  encore  quelque  douceurs.  Mais,  hélas!  voici  que  rabeille  aussi  est  atteinte  ;  elle 
a  son  ennemi,  d'autant  plus  terrible  qu'il  est  invisible.  C'est  M.  Em.  Duchemin  qui 
i'i  teonvé.  Un  paystfn  avait  perdu  une  trentaine  de  ruches;  dans  son  désespoir,  il 
cherchait  quelle  pouvaK  être  la  cause  de  ce  désastre,  et  l'attribuait  à  certaines  platites 
s«r  lesquelles  ses  abelHes  avaient  coutume  de  butiner.  M.  Duchemin  n'est  pas  de 
cet  avis;  il  croit  que  Tabeille  est  trop  intelligente  pour  se  tromper  de  celte  façon. 
(C'est  une  opinion  qui  lui  est  toute  personnelle;  je  connais  nombre  de  gens  qui  pro- 
fessent, à  l'égard  de  rintelligence,  dé  toutes  autres  doctrines.)  !M.  Duchemin  croit 
donc  que  l'abeille  sait  fort  bien  éviter  les  poisons  qui  pourraient  la  tuer  (c'est  autre 
chose),  et  elle  peut  extraire  même,  selon  lui,  impunément  le  suc  de  l'arbrisseau 
appelé  axaiea  paniica,  dont  parlent  Xénophon  et  Pline.  Si  parfois  son  miel  est  véné- 
neux comme  il  le  fut  pour  les  trois  cohortes  de  l'armée  de  Pompée,  il  ne  Test  jamais 
pour  elle. 

FEUILLETON. 

OaUSBBIBS. 

De  la  FacnKé  aucune  noayelle,  si  ce  n'est  de  bonnes  nouvelles,  en  ce  sens  que  le  calme 
est  rentré  dans  notre  Asctépfon  et  que  nos  jeunes  disciples  d*Escnl«pe  ont  pieusement  repris 
Mrs  fonctioti»  dan»  le  teknple.  Mais  le  grand  prêtre  fait  toujours  défaut.  Pas  encore  de 
deyen.  On  coDsnIto  en  vain  les  augures  et  le  Moniteur,  tout  est  muet;  Tous  les  professeurs 
qae  l?oa  dés^ùe  se  défendent  et  répondent  invariablemeat  :  Je  n*ai  rien  demaadé  et  Ton  ne 
tsU  rien  oflért  Tou^urs  est-il.  que  M.  Tardieu  a  quitté  Thabitaiion  du  décanat;  la  aiafson 
est  vide»  maison  Inhabitée  depuis  la  retraite  d'OrftIa,  et  daus^laqueHe  M.  Tardieu  offrait  tous 
lep  quinze  jours  a  la  médecine  parisienne  une  gracieuse  et  confralernelte  hospitalité.  Il  paraît 
qoe  rempresseioent  n'est  pas  très-vif,  soit  pour  offrir,  soit  pour  accepter  le  double  galbn 
d\>r  de  la  toque  do  doyen.  Il  y  a  bien  de  quoi  réfléchir,  en*  effet,  avant  d'accepter  uoe  charge 
sii  lourde.  U  où  le  grand  caractère  et  la  haule  position  de  M.  Rayer,  là  où  toutes  les  apit- 
tfldes  et  les  aimables  qualités  de  M.  Tardieu  oqt  échoué^  qui  pourrait  se  flatter  de  ne  pas 
SQfnbrei:  aiissi^...  Que.  les  vents  et  les  flots  vous  soient  propices,  0  chère  Faculté  l  mais,  ce 
qai  vous  arrive,  ne  Tavez-vous  pas  un  pe^u  voulo^  ou  dib  moins  po  peu  cherché?  Allons,  pas 
de  récriminatfons  dans  on  ffiomenl  d'embarras  et  de  ohagrinf  mais,  je  vous  en  préviens,  je 
na,voos  trouve  pas  encore  assez  battue,  et,  dans  des  circonstances  plus  propices,  je  vous 
dirai  pourquoi. 

Trois  vacances  à  l'Académie  de  médecine' parmi  les  membres  titulaires,  et  deui  au  moins 
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L'ennemi  mortel  de  Tabeille  est  an  acarus.  Réaumur  a  donné  le  dessin  d'un  pou 
trouvé  sur  Tabeille,  mais  il  ne  ressemble  pas  à  Tacare  que  M.  Duchemin  a  observé  sur  la 
mouche  à  mei  et  qu'il  a  retrouvé  sur  Vhelianthus  annuus.  Est-ce  l'abeille  qui  dépose 
sur  cette  fleur  son  parasite,  ou  est-ce  la  fleur  qui  communique  à  l'abeille  le  parasite 
qui  fait  mourir  celle-ci? 

M.  Duchemin  a  passé  tout  l'été  de  1864  à  résoudre  cette  question  iatéressante  à 
plus  d'un  point  de  vue.  Après  avoir  protégfé  entièrement  la  plante  de  tout  contact 
extérieur,  il  a  découvert  encore  sur  elle  Tacare  destructeur,  et  il  croit  pouvoîr  afiBr- 
mer  que  l'ennemi  invisible  de  l'abeille  naît  sur  Vhelianihus  annuus.  Avis  aux  api- 
culteurs. 

Voici  les  conclusfons  ][)Tomises  de  la  seconde  partie  du  très-remarquable  mémoire 
de  M.  Jeannel,  de  Bordeaux,  sur  la  Pancristalliâ  : 

«  Influence  des  parois  et  de  l'étal  hygrométrique  de  l'air. 

10  L'attraction  des  parois,  lorsqtf  elle  prédomine  surlffiinasse  de  la  solution  saline 
sursaturée,  empêche  la  cristallisation  ordinaire  de  quelques-un^s  de  ces  solutions, 
bien  que  celles-ci  restent  exposées  à  Tair  libre  et  y  cristallisent  leotemaflt  parévapo- 
ralion*  C'est  ce  que  j'ai  constaté  p(>ur  le  sulfate  et.pour  le  carbonate  de  soude^  l'ala 
et  l'acétate  neutre  de  plomb.  (J'adresse  à  l'Aeadémja  plusieurs  spécimens  de  ceacris- 
tfJIisa.tions  particulières  pr&venant  de  solutions  sursaturées  de  aul&te  de  aoud€  «t 
d'acétate  neutre  de  plomb,  évaporées  et  cristallisées  à  l'air  libre  sur  des  lames  de  varie 
ou  des  verres  de  montre,) 

2»  Les  dolutions  sursaturées  d'alun,  de  sulfate  de  magaésie  et  d'aoétate  de  soude, 
se  maintiennent  dans  un  air  saturé  d'humidité,  bien  qu'elles  y  soient  exposées  dansai 
grand  espace  ;  elles  rei)reanent  l'état  cristallin  ordinaire  dans  l'afr  sec,  bien  qu'elles 
y  restent  abritées  des  poussières  atmosphériques» 

30  Enfin  la  double  influence  des  parois  des  vases  et  de  l'état  hygrométrique  de  Tair 
suflit  pour  rendre  compte  du  phénomène  des  solutions  sursaturées  que  présentent 
les  sels  hydratés,  et  probablement  un  grand  nombre  de  coitps  cristaliisables  à  l'étU 
d'hydrate. 

Les  sels  cristallisés  hydratés  se  constituent  dans  l'eau  bouillante,  dans  nû  étti 
d'hydratation  particulier  qui  peut  se  maintenir  après  le  refroidissement  à&as  les  vase 
couverts  ou  bouchés,  en  raison  de  l'attraction  des  parois  et  en  raison  de  la  saturt- 

parmi  les  associés  libres,  que  d'ambitiMMheo4veill  Dtes  les  titulaires,  il  s'agit  de  remplacer 
MM.  Gimelle  et  Malgaigne,  seclioif  de  médèctoè  (tpôratoire,  et  M.  Beau,  section  d'aDaloœie 
pathologique.  Parmi  les  associés  libres,  i!  fâïït  pourvoir  aux  vacances  faites  par  la  mort  de 
MM.  Trébuchel  et  Montagne.  Je  conseille  aux  académiciens  de  faire  placer  des  cordons  neufs 
à  leurs  sonnettes.  La  Compagnie  des  petites  voitures  va  regretter  de  plus  belle  son  privilège 
qui  expire,  car  cinq  oandidatorea  académiques»  c^est  cinq  foi»  trois  ceats  heure»  de  course, 
au  miBÂmum,  chaque  candidat  ne  pouvant  faire,-  directement  ou  iodireeteuMiit,  moins  à 
Urois  visites  à  ctkacun  des  eent  membres  de  lA)cadémieu  Supputez  nlaiftlenant  ce  qste  coOte 
À  la  pralique<ou  à  ta  science  chaque  candidature  académique.  Eat^'H  praticîe»/le  oandidalt 
c'est  trois  c«a(8  visites  ou  consul tationi^  qa'il  perd;  est* H  bemmb  dé  Iravai^el4e  cabinet? 
c'est  trois  cents  heures  dérobéeâ  à  la  soienee*  c'eai-à-dire  le  temps  da  cônJpoter  un  bon 
volume.  Sans  compter  les  stations  et'  les  oôllaques  dans  la  salle  des  v<^  perdues^  et  les  agi- 
tations» et  rioquiâtude,  et  les  mauvais  propos,  et  le  reste.  Devant  de  tels)  résnitàts,  qie 
devrait  faire  l'Académie  7  £dicter  un  décret  qui  interdirait  toute  visite,  divecia  ou  îadirecte, 
•eus  peioe  de  déchéance  du  candidat.  A  la.  bonne  heure  I  vos  eomraisëioDS  de  pfésentatios, 
pins  hardies. et  moias  influencées,  indiqueraient  ave<3  plu»  d€  liberté.  La  Presse,  qui  s'abi- 
tient  aujourd'hui  parce  qu'elle  se  sent  impuissance  en  fàcé  de  de  «oncvors  el  de  ce  conCii 
d'influencés,  n'aurait  plus  de  raison  de  s'abstenir  et  vOteraH  aussi  plus' lib^«nMiit«  Tout  k 
monde  ne  gagnerait-il  pas  quelque  diose  à  ce  sinfrie  «haaigeBiem)  .  /    •    : 

11  ne  faut  pas  se  lasser  d^étnellre  et  de  eoutenii'  de  hcmom  iéées  relies  aboMiMent  t6t  « 
tard,  èl.k  grande  varia  de  ce  mande» o-eat  la  pMieMe^^aa»- sertir  de i'A^déinle^  trouvo» 
en  une  preuve.  Voilà  bien  des  années  que,  ici  même,  dans  ce  journal,  te  premier,  fii 
réolam^la  piblicité  pour  le  rapport,  des  pvix,  Sh  bien»  veiM  que  cette' liée  a  fait  sdncliënua 
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fïdtt  èÉ  fàlrhôSpftWê  Ittlé^fëèré'  fla  Vasfc  par  fe  vapenr  cFcaa  éttianéé'cfe  la  sèftrtftm 
elle-même.  Mais  ces  influences  sont  irès-faibles,  elles  cèdent  au  contact  des  cfôrpà 
BÔIMés  et  seèé^,  e^  surtout  au  cfofitact  d'une  parcelle  lolide  tfn  seT  diésouB.  t 

Lasêan<îede  lundi  dernier  s'ert  composée  de  Ta  îecture  du  procès- verbal,  delà( 
correspondance  et  d'un  comité  secret  destiné  à  la  discussion  des  titres  des  candidats 
pour  les  prochaines  élections. 

Dr  Maximin  Legrand. 


CLIMATOLOGIE. 


CftlIlATOLMIB  MATIOVB; 

Par  le  docteur  Prosper  pie  Pietra  Santa» 


Les  extraits  de  notre  E$Mi  d0  €limaiùlogi$  ibé<ifiq9$e  ^i  pwaiiqug  ii)y  publia  dans 
l*UiiMl4lDiui«.^e(  tô  novembre  1864),  non»  oat  valu  de  la  part  de  qudqaes 
honorables  confrères  da  Paris  et  de»  diépèrtemattt»  dea  téidoigoages  rton  écfuivQ^iiaa 
de  ktîeiMfailianaf  at  d^ai^^oup^ce^n^nt,. 

Les  uns  nous  ont  demandé  des  renseignemenitSi  qtia  natiâ  noua  sommea  aaipMaaé 
de  leur  fournir;  les  autres  nous  ont  prié  de  leur  faire  connaître»  d'une: mabiàre  plus 
complète,  les  principes  et  les  règles  qui  nou9  guîdaieât  dans  les  obaervalîotiaiiiéiéo- 
rategiqttcw^ebaQueiQur.   < 

Nous  ne  powoaa  aeoéder  à  leurs  tqbdx  qu'en  faiaaat  appel,  nona^mâme^  à  la;  libé- 
rale hospitalité  de  I'Union.  .     \   : 

Pour  traiter  utilement  ces  questions,  il  faut,  de  toute  nécessité,. se  complaiira.  daM 
lea  détails  minutieux,  les  accompagner  de  figures^  empiéter  sur  le  dofnaine  des 
sciences  physiques,  invoquer  des  notions  parfois  élé,mentaires,  parfois  aussi  en  dehors 
des  éftudes  qui  nous  sont  le  plus  familières. .  ,  ; 

Quoi  qu'il  en  soi^  nous  ferons  de  notre  pileux  pour  satisfaire  les  désirs  de  nos 

fi)  un  toliiiie  Is^%  tifaez  J.-B.  Bailfilfei  et  fils. 

et  qv'tdle  eÉl  «nr  la  fANDt  d'ilNMitlr^.  Reprise  par  M^  Larrey,  soutenue  psr  M.  Douteyf  elle 
paraU  avoir  oteim  raàseatimsnl  ^  .GlxDseiH  et  uae  prapoiilien  spéciale  seîti  prachatnèt 
ment  âUteài  rAcaaéBB&i  (feilune  petite  eonqiièle  qai  me  donm  defespoir  pour  mon  autre 
proposillOD  relative  à  la  création  d'une  section  de  philosophie,  d'histoire  et  de  littérature 
mèiloakfl.  Letiayrials,  leamorptas,  ta  chercheurs  de  ekesillee  oat  beau  secabrenet  voci- 
férer, et  bdenleapra^»  centre  cette  proposition^  eUeréuiBipafiiaad  même,  parce  qu'elle  est 
}Qf  tet  wnÈ»,  utHe^  et  que  de  eaax^lft  mène  qui  raitaquent  wbc  lé  plus  de  vi^leiice^  il  eo 
est,  les  ingrats  et  les  impré^nyMid  quiserool  bien  aises  d^q  profiter,  quand  son  iavr  jsera 
venu* 

Uae  petite  révolution  vient  de  iè  passer  satts  gràaâ  btnl!  a*  ll^de  impériale  vétérinaire 
d^Alfort.  Elle  méritait  cependant  qn  p^u  plus  (^'attention.  Un  professeur  de  cette  École^ 
M.-  CSôlb;  a  été  transféré  de  l^Ëcote  d*ÂIfbrté  rifccole  dëTouIoiisé.  Est-ce  une  disgr&ce?...  a. 
ccrtfp  iûr,  ce  ii^st  if^as  une  promotion.  Les  Écoles  vétérinaires  n'appartiennent  pas  â  l*UnI- 
verdté,  elles  ressortisseot  au  ministère  de  Tagriculture,  et  Ton  ne  peut^douter  que  si  Ya  me« 
sure  aétéi  prîïie,  l*adtilinistraMôn  ta^eût  le  droit  de  fa  prendre.  Noua 'fae  connaissons  pa's  saffi- 
sammefil  let  I6fB'e(  rë^emèats  qui  tégis^erit  renséîgheiheot  de  là  Vétérinaire,  pour  exprimer 
d'autre  opfdion  stir  dé  sujet,  qt<e  celle  de  ta  légalité  probable  de  U  mesure  prisé  i  Tégard  de 
ar.  €olfU.  Nous  ignorons  également 'les  motifs  dé  celte  mesuré.  Nous  ne  connaissons  de 
M,  ColfU  qve  sestravstozfrès-mériUhts,  et  nous  soutfaf  tons  qu'à  l^iilouse,  commeà'Mforr, 
il  cortïltfue  I  se^Vir^  l|r  scîèftjce  avec  2èïe  et  ^évôuemeat. 

tfÈobté  d'Alfcrt  jjird  aussi  nii  tfe  ses  professeurs  les  pkis  éminents  par  la  promotion  dé 
û^  tr.'H.  IMbieyao]^  fotidioba'dlnispeiîlétih  généra!  dés  Écoles  vétérinaire^.  Le  cOUra^; 
i*éndrtle,ia  pretftj^tYftrd^  iSé  décMo'ndont  ff  a  fait  preuve' dans  sa  Mission  ^n  Angleterre,  lui 
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honorables  correspondants,  en  restant  fidèle  à  la  mailme  qui  nous  serv 
de  règle  de  conduite  :  ^ 

«  M 'est-ce  pas  contribuer  aux  progrès  d'une  science  que  Ton  aime  *  ^ 

que  de  mettre  en  relief  son  incontestable  utilité,  que  de  la  mainten'  ,;;^ 

rintelligence  du  plus  grand  nombre?  •  >     . 

"  / 

Nous  définissons  le  climat  d'Hipppocrate  : 

«  L  influence  positive  que  l'air,  les  eaux  et  les  lieux  exerc> 
qu'individu,  et  sur  les  hommes  réunis  en  grandes  masses  et  h 
circonscrit  et  déterminé  du  globe.  »  *^  /    .    ' 

De  cette  définition  découlent  les  limites  que  Ton  doit  assig. 
lies  essentielles  qui  constituent  la  climatologie. 

La  climatologie  théorique  comprendra  Tétude  : 

10  Du  sol  y  dans  les  différences  de  sa  constitution  ; 

20  Des  eaux,  dans  les  conditions  de  leur  existence; 

30  De  l'air,  dans  toutes  les  modifications  qu'il  subit  ; 

4*  Des  éléments  numériques  (statistiques,  constitutions  médicale»,  épidéminî, 
comme  contrôle  naturel  de  l'influence  des  éléments  qui  précèdent. 

La  climatologie  pratique  Tournira  nécessairement  à  l'observateur  la  eoDDaissaote 
de  toutes  les  notions  indispensables  pour  : 

]o  Étudier  les  lieux  ; 

ÎP  Analyser  toutes  les  variétés  dés  eaux  ; 

3*  Reconnaître  les  divers  agents  atmosphériques;  enregistfer  leurs  manifestations. 

Voici  sommairement  les  principaux  paragraphes  de  ces  trois  chapitres  : 

I.  Les  Lieux  :  Différences  horaires  des  méridiens  ;  —  Tremblements  de  terre;  — 
Observation  des  phénomènes  périodiques. 

II.  Les  Eaux  :  Analyse  et  synthèse  de  l'eau  ;  —  Hydrotimétrîe  ;  —  Analyse  (quali- 
tative, quantitative  et  systématique)  des  eaux  minérales  ;  —  Procédés  pour  déterminer 
la  nature  de  chacune  des  huit  classes  d'eaux  minérales  :  sulfurées,  chlorurées,  bicar- 
bonatées, sulfatées,  ferrugineuses,  arsenicales,  indurées  et  bromurées. 

III.  LAir  :  Atmosphère  et  ses  météores  lumineux  ;  —  Pression  barométrique;- 

SSSBiBBaBaSSSSiSBBaBaBBi^aaaKiaBBBBSBBii^Hi^BBBa^aHBlBi^MSaBi^a 

onlvalo  la  donUe  récompense  d'oflQcier  de  la  Légion  d'hooneur  et  dMospecteurfénéral, 
place  que  la  désamon  de  M«  Le  Coq  a  laissée  vaoante.  Les  motifs  de  la  démlsBioD  de  M.  \â 
Coq  ne  sont  pfs  de  ceux  que  Ton  imissè  discuter;  chacun  est  ioge  de  oe  qAo  lui  coo- 
maade  sa  propre  digoité. 

La  chronique  ne  peut  laisser  fNisser  sani  i&:  saluer  iagrsode«  J'ImobaiMt  rHieroyaWe 
découverte  faite  par  un  de  nfs  confrères  de  la  Prease,  M;  H.»  Favre,  sur  la.  tranamutaiioB  dei 
métaux.  No|re  confrère  laii  de  l'or  avec  de  rarg«ftt»  avèoidu*  mercure»  avec  du  cuivre»  iH< 
du  ptattb.  fin  retournant  un  peu  un  vers  célèbre  on  peut  lui  demander  . 

Gammanten  on  ar  RurieploQb.a'6at-iilebasgéP    ,;  ,.         .    . 

t^oD,  on  ne  peut  le  lui  demanâer.  car  notre  libéral  confrère  a  divulgi^é.tous  ses  secrets  ;  ii 
les  a  donnés  à  TAcadémie  des  sciences  d'abord,  et  puis  à  se3  heureux  ).^cteui;f  dé  la  Fron^ 
médicaU. 

Voilà  certes  une  Prtm«  comme  on  n'en  donne  guère  et  même  comme  on  n'en  donne  pts. 
Je  suis  vraiment  heureux  de  celte  bonpe  aventure  pour  notre  con|J:èfe^  Occqpé  d^sonnais  à  lairf 
de  Tor,  il  n'aura  plus  le  temps  d'écrire  9ur  TUnion  MâniCAJUs,  des  non-sens  comme  cdoi 
que  je  relève  daos  son  dernier  numéro  :  «  du  moment  qu'en  ces  parages  consacrés  c(^  Tauto* 
«  rilé  en  principe...  »  De  quelle  autorité  parle-t-il  ce  fécoiid  alcbimiste?  S'il,  trouve QD 
pelll  instant  entre  ses  cooppellations»  je  lui  serai  bien  obligé  de  me  répondre.  S'il  veut  bleo 
ne  pas  .confondre  la  force  avec  Vavioriié^  il  verra  peut-être,  que,  par  bénéfice  d'âge,  n^' 
Tavons^  il  y  a  bien  longtemps,  devancé  sur  la  plupart  des  quesUons  qu'il  crpU-tootes  neoT^s 
et  que»  pour  les  faire  aboutir,  nous  avons  ^eo^ndé  le  levier  de  VAswULiion^  taudisque  loi» 
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Température; —  Hydroraétéores;  —  Anémologîe ;  —  Manîfeslatlons  électriques  et 
magnétiques. 

III 

Pour  ne  pas  abuser  de  l'espace  qui  nous  est  accordé  dans  ces  colonnes,  nous  allons 
nous  occuper  seulement  du  chapitre  qui  concerne  la  météorologie  proprement  dite. 

L'expérience  personnelle  que  nous  avons  acquise  pendant  nos  voyages  en  Algérie, 
en  Corse  et  dans  le  midi  de  la  France,  nous  a  naturellement  démontré  l'opportunité 
et  la  nécessité  de  ces  études  pratiques. 

Comme  il  n'existait  nulle  part  des  observations  météorologiques  soigneusement 
faites  au  moyen  d'instruments  précié  et  comparables,  nous  avons  commencé  par 
exposer  les  connaissances  les  plus  indispensables  pour  entreprendre  ces  recheréhes; 
nous  avons  ensuite  installé  plusieurs  observatoires  météorologiques  Tonctlonnant 
d'après  ces  principes. 

Voici,  du  reste,  comment  s'exprimait  M.  Renon^  le  savant  secrétaire  de  la  Société 
de  métérologie  de  France,  alors  qu'il  était  chargé  par  l'Association  scientifique  de 
rédiger  dea  instructions  pratiques  : 

<r  L'organisation  des  observations  météorologiques  sur  un  plan  uniforme,  avec  des 
instruments aassi  parfaits. que  possible,  dans  des  conditions  semblables,  et  à  des 

heures  partout  les  mandes,  serait  fort  désirable .  Lo  devoir  de  TAssocia- 

tion  est  donc  de  chercher  à  utiliser  ce  qui  se  fait  aujourd'hui^  en  réformapt  immédiia* 
temeat  ce  qui  est  défectueux,  et  en  travaillant  eonatamment  à  perfectionner  l'oeuvre 
d'ensemble.  »  .  . 

Les  instructions  rédigées  par  M«  le  professeur  Mousson  (de  Zurich),  pour  les  obser- 
vatoires météorologiques  de  la  Suisse,  nous  fournissent  les  renseignements  suivants  : 

Les  observations  météorologiques  ne  peuvent  offrir  une  utilité  réelle  qu'aux  condi- 
tions ci-après  : 

1»  Conformité  dans  la  manière  de  faire  les  observations  ; 

2p  Emploi  d'instruments  exacts  et  sûrs^  de  nature  aussi  semblables  que  possible,  et 
ayant  été  vérifiés  et  comparés  par  des  méthodes  rigoureuses; 

30  Établissement  des  instruments  dans  toutes  les  stations,,  suivant  des  principes 
uniformes  et  rationnels; 

sassss^ssssssaB^sssmssiSBssssssssssssssssasssssss^sss^ 

contre  les  maai  qu'il  décrit,  ne  voit  d'autre  remède  que  leur  cause  môme,  c*est-à-âire 
Yindimdjualisme. 

Un  autre  jouroal  qui  a  pris  pour  litre  le  Mouvement  médical  et  qui  ne  parait  pas,  en  effet, 
être  atteint  de  paralysie  du  mouvement,  termine  un  long  article  sur  rinstructloo  médicale, 
par  cette  phrase  significative  :  «  Ne  soyons  plus  esclaves  d'un  fantôme  d'orgaaisation,  fer- 
u  mons  le  grand  amphithéâtre;  sauvons-nous  par  la  Uberti:  »  Notre  liberté  à  nous  est  plus 
libérale;  nous  ne  voulons  rien  fermer,  au  contraire,  nous  voudrions  ouvrir  et  le  plus  large- 
ment possible»  renseignement  libre  ou  officieux  ne  nous  effraye  en  aucune  façon,  mais  pour 
protéger  celui-ci  doqb  ne  voudrions  pas  éteindre  Pautre,  au  contraire,  nous  voudrions 
Tagrandir  et  le  compléter,  et  ce  serait  même  là  le  seul  moyen  de  rendre  inutile  rensei- 
gnement libre. 

J*ai  là  sous  les  yeux  deux  ouvrages  sortis  des  presses  de  Lyon,  deux  bijoux  typographi- 
ques, et  qui  seront  Pamour  des  bibliophiles.  G*esl  Timprimerie  Louis  Perrin  qui  vient  de 
nous  donner  ces  deux  chefs-d^œuvre  de  Part  des  Aide  et  des  Didot.  J'ai  plaisir  à  voir  que 
ce  soit  notre  belle  science  qui  ait  été  dotée  de  ces  charmantes  publications. 

Je  veux  au  moins  en  donner  les  titres,  en  attendant  Poccasion  de  pouvoir  m*étendre  sur 
le  fond. 

L'une  est  Intitulée  :  Ltvr^  du  chevalier  allemand  Ulric  de  Hdtten  sur  la  maladie  fran^ 
çaise  et  sur  Us  propriétés  du  bois  de  feitae,  orné  d'un  portrait  de  Pauteur,  précédé  d'une 
notice  hisloriaue  sur  sa  vie  et  ses  ouvrages,  traduit  du  latin,  accompagné  de  commentaires, 
(PétQdps  médicales,  d^observatigns  critiques,  de' recherches  historiques,  biographiques  et 
bibliographiques,  par  ïe  docteur  P.-F.-A,  Potton.  Un  vol.  grand  ln-8".  Lyon ,  m  dccc  lxv, 
imprimerie  de  Louis  Perrin. 
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40  CoDserYatiQjQ  des  inatriunenfs,  autant. que  possible  dai^  le^fi^tat  primitif,  peu- 
dant  toute  la  durée  des  observations; 

50  Notation  des  instruments  exactement  aux  heures  prescrites  ; 

60  Rédaction  et  élaboration  ultérieure  des  observations,  suivant  des  règles  iden- 
tiques. 

IV 

A  ceux  de  nos  confrères  qui  ^udraient  procéder  à  Hnstallation  d'un  observatoire 
météorologique,  nous  dirons  donc  : 

Si  vous  aies  désireux  id«  prendre  les  précautions  les  plud  essentielles  pour  faire  de 
bonnes  observations  météorolûigiques,41  faut  porter  votre  atteottou  8|ir  cesquaire 
points: 

1«  Lesiintrumeots; 

2û  La  conservation  et  remplacement  des  instruments  ; 

90  Le  choix  des  beiires  d'observation  ;        ; 

4*  La  rédaction  des  observations.  <  • 

10  Les  instruments  indispensables  sont  :  a.  Le  baromètre  Portin;  ^— #.  Le  ther- 
momètre d'observation  (à mercure) ;  — '«.  Le  thermomètre  maxfnMm  de  Negretti  et 
Zambra;  —  d.  Le  thermomètre  minimum  de  Rutfaerford  ;  -*-  e.  b'hygnomètre  d'An- 
gust  ;  —  f.  Le  pluviomètre  Babiuet  ; —  g.  La  girouette;  —  *.  L'ozononsitre  (pépier 
Jame,  échelle  Bérigny). 

La  boussole,  le  chronomètre ,  le  cyahomètre  4e  Saussure  et  i'éledromètre  l^ler 
pourront  rendre  de  véritables  services  dans  beaucoup  de  circonstances. 

2«  Conservation  et  emplacement  des  instruments.  —  La  conservalîoù  des  instru- 
ments en  bon  étal  exige  qu'ils  soient  maniés  avec  soin ,  préservés  de  tout  accident 
fÂcheux  et  maintenus  h  la  place  qu'on  leur  a  primitivement  assignée. 

Les  plus  grandes  difQcultés  des  observations  météorologiques  proviennent  de  rem- 
placement convenable  des  thermomètres,  car  les  erreurs  peuvent  varier  d'un  lieu  à 
un  autre,  suivant  Tétat  du  ciel,  la  direction  et  rintensilé  du  vent,  le  voisinage  des 
|)Âtiments. 

Les  températures  prises  à  une  fenêtre  ou  dans  les  rues  sont  toujours,  approxima- 

C'est  le  gros  et  brillant  diaipant  de  cet  écrin. 

La  perle  Gne,  brochure  de  66  pages,  porte  pour  titre  : 
, Ressources  de  la  résistance  vitale  et  des  manifestations  fébriles,  par  le  dô<^eur  Théodore 
t^xRBiN  ;  Lyon,  11  joccc  i«vi,  même  imprimerie  de  Louis  Perrîn. 

Le  premier  ouvrage  n^a  été  tiré  qu^à  cent  exemplaires ,  ^t  vous  aurer  du  bonheur  sf  vous 
en  trouvez  encore  un  chez  J.-B.  Bailli^re  et  fiîs.  Avis  aux  amateurs. 

Les  exemplaires  de  raulre,qui  ne  doivent  pas  non  plus  être  tiès-nombreux,  se  trouventà 
Paris,  À  la  librairie  Asselio,  et  à  Lyon,  à  la  librairie  Mégret 

Ces  beaux  caractères  si  nets,  ces  larges  marges,  ce  papier  d^  Hollande  %i  re9îftt^t,ce  tirage 
si  AQJgné,  cetlQ  scrupuleuse  réviaioa  des  épreuves^foat  prendre  enpiUé  le^  lèles  de  clous  de 
nos  avares  éditeurs;  leur  papier  làcbe  et  mou,  leur  texte  incorrect  et  leur  tirage  défectueux* 
Pnemier  prix.lii^yoi^  A\ii  ^  m  conserver  le  culte  du  bel  art  lypographigue, 

U  SiMPUCb 

P.  5.  A  un  anonyme  qui  signe  :  Un  dejs  vâtres.  —  Non,  vous  n^ètes  pas  des  mien:8,  car  tons 
les  miens  signent  ce  quMIs  écrivent;  non,  vous  n*etÇ8  pas  des  miens,  car  vous  me  donnez 
tin  conseil  perfide  qui,  si  j'avais  la  sottise  de  le  suivre,  entraînerait  la  suppression  dp  jour- 
nal Une  aptre  fpis,  d'ailleurs,  soyez  pins  poli  et  mettez  un  tipabre  h  vos  lettr.e8. 


—  J^.  le  jdoclBur  Schnepp,  qui  vient  d'être  nçimmé  viç3-K!owui  ei  médecin  sanitaire  à 
Djeddal^,  a  fait  un  don  de  1^  somme  de  iOO  fir.*  à  la  Caisse. de ,pfiasiox^  vlsgèrj^ft  d'assistance 
de  l'Association  générale. 
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tives,  et  fournisaeot  des  moyennes  trop  élevées.  Nous  verrons  plus  bas  que  la  posi- 
tion la  plus  convenable  est  celle  d'une  guérite  placée  dans  un  grand  jardin. 

Le  baromètre  doit  être  installé  dans  une  chambre  à  Tabrî  du  soleil  et  à  température 
égale,  après  avoir  déterminé  exactement  son  altitude,  c'est-à-dire  son  élévation  au- 
dessus  di^  niveau  de  la  mer. 

Le  pluviomètre  donnant  des  résultats  différents  suivant  son  diamètre,  suivant  sa 
position,  et  suivant  son  élévation  au-dessus  du  sol;  il  convient  de  le  placer  isolément 
dans  un  lieu  bien  à  découvert,  à  une  hauteur  convenable  pour  l'observateur, 

3»  CÂoix  des  heures  d' observation.  — Ceux  qui  regardent,  comme  les  plus  impor- 
tantes» tes  notions  déduites  des  variations  ei^trômes  de  température ,  pourront  se 
borner  à  observer,  une  fois  par  jour,  les  2  termes  maximum  et  minimum* 

Le  premier  se  relève  à  riobservation  du  soir^  le  second  à  celle  du  matin. 

La  lecture  des  thermomètres  indiquant  la  température  extérieure  doit  se  faire  à 
7  heures  du  matin,  2  heures  après  midi  et  9  heures  du  soir. 

La  moyenne  d^djyilte  .des  observatiOQS  faites  à  ces  heures  dépasse  à  peu  près  cons- 
tamment de  0,â  la  ïQ&yem»  vraie. 

Comme  le  bar^ûoiètr^  l^ésente  deux  ^nima  (4  heures  du  matin  et  4  heures  du 
soir)  et  deux  maxima  (10  heures  du  matin  et  10  heures  dujsoir),  en  faisant  les 
leetur»  à  10  heures  du  matin  et  4  heures  du  soir,  on  aurait  la  principale  oscillation 
barométri^ae,  et  la  moyenne  de  ces  2  chiffres  indiquerait  avec  une  grande  approxi- 
mation la  moyenne  des  24  beures. 

Pour  ne  pae  multiplier  les  relevée»  on  transcrit  les  hauteurs  barométriques  aun 
beures  indiquées  pour  les  observations  thermométriques,  7  heures  du  malin,  2  beures 
et  9  henresdusoir. 

4»  Rédaction  des  réservations.  —  Le  température  étant  l'élément  qui  varie  le  plus 
promptement,  il  convient  de  commencer  toujours  par  l'observation  du  thermomètre. 

Une  observation  peut  compter  pour  juste,  si  elle  se  fait  à  l'heure  indiquée,  on  dn 
moins  dans  les  cinq  minutes  qui  la  précèdent  ou  la  suivent. 

Autant  que  possible,  les  observateurs  ne  doivent  inscrire  dans  le  tableau  des  obser* 
vations  aucun  chiffre  arbitraire  ou  déterminé  par  le  calcul. 

Le  tableau  destiné  à  recevoir  les  notations  doit  se  placer  ouvert  dans  la  chambre 
de  l'observateur  où  se  trouve  le  baromètre,  de  manière  à  pouvoir  y  tnsorire  immédia-* 
tement  les  hauteurs  de  ce  dernier. 

On  ne  peut  assez  recommander  de  ne  jatnais  se  fier  à  sa  mémoire,  et  de  s'habi- 
tuer &  un  procédé  s^r  et  régulier  dans.,la  n^ùère  ^e  faire  et  de  nipter  les  observations. 

Jl  est  .très-important  ^e  faire  de  suite  les  xéductionç^  ^  baromètre  et  les  calculs  de^ 
diveits  insib^uAients,  q»  établissant  les  may^npe/s  poîi;:  fibaque  heure  d'obâierv^ti.9p^. 
pour  chaque  mois,  pour  l'année. 

f/vfxM  météoTQjogi^e  doit  dater  dj^  1er  décembre.  Voici  ^e^^ivisMOns  : 

Hiver  :  Décembre,  janvier,  février  ; 

Printemps  :  Mars,  avril,  maif 

Été  :  Ma,  juillet,  août  ; 

Automne  :  Septembre,  octobre,  novembre. 


Ces  notions  générales  étant  bien  comprises,  noue  allons  actuellen^ent  donner  de 
plus  amples  détails  sur  les  instruments  iefUqués  ci-dessus.  Ils  sont  le  plus  généra- 
lemept  employés  ;  recçmmandés  par  rAssocjalion  scientiOque,  ils  fonctiouoeut  déjà 
avec  çnsemblç  dans  les  Écoles  normales  de  l'Empire. 

Çi^  .jB<?rp;»>^/t;(^.-xyatçaosphôre,'cettepou(iUe,gaze.usçqui  couvre  à  la  fois  les  terres 
et  les  mers,  enveloppant  de  toute  part  notre  planète,, ol^éit  ^u^'  IqIç  de  I^a  pesanteur 
et  de  l'électricité. 

C'est  vers  1640  que  Toricelli  et  0<ttt)  de  Guericke  démontrèrent  la  pesanteur  de 
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r.air,  et  c'est  en  4648  que  Pascal  exécuta  sa  mémorable  expérience  du  Puy-de-Dôme. 

Personne  n'ignore  aujourd'hui  qu'au  niveau  des  mers,  le  poids  de  ralmosphère  se 
trouve  représente  par.  une  couche  de  mercure  de  757  millimèltres  qui  envelopperait 
tout  le  globe  terrestre. 

Quant  à  rélasticilé  de  l'air,  elle  obéit  à  la  loi  formulée  par  Mariolte,  «  le  volume 
d'une  masse  d'air  donné  est  en  raison  inverse  des  pressions.  »  Si  l'air  est  pesant  et 
élastique,  il  doit  exercer  une  pression  constante  et  considérable  sur  tous  les  corps  à 
la  surface  de  la  terre.  L'instrument  destiné  à  mesurer  le  poids  de  l'atmosphère  se 
nomme  baromètre  (de  fictpoi^  poids,  et  ^grpoy,  mesure). 

Le  baromètre,  convenablement  construit  et  préparé ,  constîluc  rinstrament,  le 
plus  parfait  de  la  météorologie,  car  il  indique,  non  plus  lu  pression  locale,  mais 
celle  de  toute  Tatmosphère  jusqu'à  ses  limites  extrêmes. 

Le  plus  précis  de  tous  est  le  baromètre  à  cuvette  mobile  du  système  Fortin 
(flg.  1)  (1). 


"M 


A 


Un  tube  droit  plonge  dans  un  cylindre  de  verre,  à  la  partie  ioférieare  duquel  se 
visse  une  bague  qui  porte  un  petit  sac  en  peau  de  chamois;  le  fond  de  ce  sac  s'appuie 
sur  une  vis  qu'il  suffit  de  tourner  pour  faire  monter  ou  descendre  le  mercure,  et 
obtenir  raffleurement  de  son  niveau  avec  uue  pointé  d'ivoire  implantée  sur  la  base 
supérieure  de  la  cuvette. 

Pour  lire  la  hauteur  de  la  colonne  de  mercure,  il  faut  préalablement  faire  afiDeurer 
(en  tournant  graduellement  la  vis)  la  surface  du  mercure  delà  cuvette  avec  la  pointe 
d'ivoire;  à  cet  elTet,  la  pointe  d'ivoire  et  son  image  réfléchie  par  ce  mercure,  doivent 
se  toucher  sans  laisser  passer  de  jour  entre  eUes. 

Le  tube  barométrique  est  renfermé  dans  une  monture  en  cuivre  sur  laquelle  sont 
tracées  les  divisions  en  centimètres  et  eo  millimétrés. 

Cette  monture  porte  un  viseur  et  un  vernier  à  l'aide  desquels  on  lit  exactement  la 
hauteur  du  mercure,  évaluée*en  dixièmes  de  millimètre  ;  au  tiers  iuférieur  du  tube  est 
appliqué  le  thermomètre  qui  donne  la  température  du  milieu  ambiant  au  roomeoi 
de  Tobservation. 

VI 

Emplacement  du  baromètre.  —  Le  baromètre  doit  être  placé  près  du  jour,  à  l'abri 
de  tout  courant  d'air  et  du  rayonnement  solaire,  tlans  un  appartement  où  la  tempéra- 
ture n'éprouve  pas  de  variations  brusques,  et  où,  par  conséquent,  on  n'entretient  p^ 
de  feu  pendant  l'hiver. 

Il  doit  être  librement  suspendu  par  sa  partie  supérieure,  de  manière  à  prendre  lai- 
mêmeune  position  verticale,  et  fixé  ensuite  dans  cette  position.  A  oet  efifol,  le  baro- 
mètre est  accompagné  d'une  planche  munie  à  son  extrémité  supérieure  d'une  potence 
en  fer  destinée  à  porter  l'instrument,  et  à  sa  partie  inférieure  d'ua  anneau  garai  de 
trois  vis  de  serrage. 

On  fixe  la  planche  h  un  mur  dans  une  portion  telle  que  le  baromètre  étant  sus- 
pendu librement  à  la  potence,  l'axe  de  sa  cuvette  passe  par  le  centre  de  l'anneaa. 

La  cuvette  est  alors  serrée  légèrement  par  les  vis  culanles. 

VU 

Mode  d'observation.  —  Lorsqu'on  veut  observer  le  baromètre,  on  commence  par 
lire  la  température  de  son  thermomètre,  puis  on  tourne  la  vis  placée  au-dessous  de  son 
réservoir,  jusqu'à  ce  que  le  niveau  du  mercure  dans  la  cuvélle  affleure  exactement  à 
l'extrémité  inférieure  de  la  pointe  d'ivoire. 

1'  Tous  ces  instrumenta  sortent  des  ateliera  de  M.  Salicron. 
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L'aSIeuremeûtiéUnl  iQbteou»  on  donne  ayec  le  doigl  quelques  petits  cboes  à  Vm^ 
Imment  pour  yaincre  Tadiiérenee  du  mercure  au  yerte^  et  rendre  à  la  caiMUarité,  dans 
le  tube  iMiroraétriqûey  sa  valeur  normale. 

Qq  fait  ensuite  mouvoir  le  eurseur  de  la  tige  du  baromètre  Jusqu'à  oe  que  Vosil, 
placé  dans  le  plan  des  deux  bords  supérieurs  de  la  double  fenêtre  du  curseur,  cesse 
d'apercetoir  du  jour  entre  ces  bords  et  le  sommet  arrondi  du  mercure, 

€e  point  atteint,  on  fait  la  lecture  de  la  hauteur  du  mercure,  en  inscrivant  les  mil- 
limètres et  dixièmes  de  millimètre. 

L'écbelle  principale  ne  porte  que  les  millimètres  entiers  ;  par  conséquent,  on  observe 
d'abord  au-dessus  de  quelle  division  se  trouve  le  point  marqué  0  sur  la  petite  échelle 
du  vernie,  point  qui  correspond  au  bord  inférieur  de  Tanneau. 

Pour  déterminer  les  dixièmes,  on  cherche  lequel  des  10  traits  de  kt  petite  division 
du  vernier  coïncide  le  mieux  avec  un  trait  de  réchclle  principale,  de  manière  à  ne 
former  pour  ainsi  dire  qu'une  ligne.  Suivant  que  cela  arrive  au  l^^^,  2»,  3^  trait  du 
vernier,  on  joutera  aux  millimètres  entiers,  1,  2,  3  dixièmes^  qu'on  sépare  des  pre- 
miers par  une  virgule  700"n«2,  700»»3,  etc. 

En  général,  toujtes.ces  opérations  devront  être  exécutées  avec  légèreté  et  avec  la 
plus  grande  célérité  possible.  (La  suiU  à  un  pifochëih  numéro.) 


CHIRURGIE. 


OiSBlVATION  BB  LUXATION  ftlJ  PIB0  EN  AVANT,  AVEC  QUELQUES  EEMAIQUES  SUE 
CETTE   ESPÈCE  DE  LUXATION  (I); 

Par  le  docteur  WiLLauui ,  .inspecteur  adjoinl  des  eaiix  de  Vicby,  etc. 

L'observation  précédente  ne  peut  laisser.,  ce  me  semble,  aucun  doute  sur  la  nature 
de  l'accident.  Les  signes  classiques,  ceux  que  la  théorie  indique  comme  caractéris- 
tiques delà  luxation  du  pied  en  avant,  se  sont  rencontrés  ici  :  en  avant  et  au-dessous 
de  l'extrémité  du  tibia,  saillie  de  la  poulie  astragalîenne  parfaitement  reconnaissable 
à  la  vue  et  au  toucher;  allongement  du  dos  du  pied;  raccourcissement  du  talon,  qui 
se  trouve  rapproché  des  malléoles;  impossibilité  de  mouvoir  le  pied;  par  un  mou- 
vement de  flexion  forcée,  réintégration  de  l'astragale,  qui  s'opère  avec  un  craque- 
ment très-manifeste,  et  à  la  suite  de  laquelle  la  déformation  cesse  et  le  pied  reprend 
la  liberté  de  ses  mouvements;  ces  signes  de  la  luxation  sont  si  manifestes,  ainsi 
que  le  fait  remarquer  Boyer,  qu'une  méprise  à  leur  égard  semble  bien  difficile. 
On  les  retrouve  avec  une  égale  évidence  dans  les  observations  de  MM.  Huguier  et 
Demarquay. 

Dans  quelque  sens  que  la  luxation  ait  lieu,  dit  encore  Boyer,  elle  peut  être  incom- 
plète ou  complète.  Comment  convient-il  de  désigner  celle  que  nous  venons  de  rap- 
porter? Doit-on  lui  appliquer  le  nom  de  subluxatîon? 

Pour  peu  que  Ton  examine  les  rapports  des  os  de  Tarticulation  tibio-tarsienne,  il 
est  aisé  de  se  convaincre  que,. à  moins  d'admettre  des  délabrements  considérables  et 
la  séparation  de  Tastragale  d'avec  le  calcanéum,  ce  genre  de  déplacement  ne  peut 
pas  être  porté  plus  loin  que  nous  ne  Tavons  vu.  En  eflTet,  lorsque  l'astragale  a  quitté 
la  mortaise  tibiale  pour  se  porter  au-devant  d'elle,  celle-ci  vient  arc-bouter  contre  la 
surface  supérieure  du  calcanéum,  qui  se  trouve  alors,  comme  tout  le  pied,  dans  une 
direction  oblique  d'arrière  en  avant  et  de  haut  en  bas.  La  présence  du  tendon 
d* Achille  limite  aussi  le  déplacement.  Lorsqu'elle  est  simple,  la  luxation  est  donc 
nécessairement  bornée  au  déplacement  que  nous  avons  observé. 

M.  Sarazin,  répétiteur  à  l'École  militaire  de  santé,  a  publié,  dans  les  Mémoires 
de  médecine  et  de  chirurgie  militaire  (2),  un  cas  de  subluxation  de  la  jambe  en 

(I)  Suite  et  fin.  —  Voir  le  dernier  numéro. 
{2)  Tome  IV,  3*  série,  !«'  fawiculc,  ISSO. 
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arrière,  avec  fracture  de  la  maHëole  externe  et  diastasis  de  l'articulation  tibio- 
pérènière  inférieure.  Un  jeune  homme  de  28  ans,  robuste,  ^ait  tombé,  dpui  iMis 
et  demi  auparavant,  d'un  deuxième  étage.  Le  pied  droit  était  dana  TeitenfiieD, 
mmifestement  déformé,  Teepaee  intermalléoiaire  de  0>°, #0^9^  plus  large  que  dueélé 
gauche;  l'avant-pied  allongé  de  0«,01ô,  le  diamètre  antéro-postérieur,  au-dessus  des 
malléoles,  diminué  de  Om,iOlS  également.  M.  Sararin  n'a  jpas  constaté  de  «aitiie 
formée  par  la  poulie  astragalienne;  aussi  n'a-t-il  considéré  oe  déplaceriient  «  que 
c  comme  une  subluxation  qui  avait  porté  le  bord  antérieur  de  la  mortaise  tibialeè 
«  peine  au  delh  du  sommet  de  la  courbe  formée  par  la  poulie.  >  Dans  son  remar- 
quable Traité  des  maladies  des  artieulaHons  (1),  Bonnet  parle  de  ces  luiatiODS 
incomplètes,  comme  se  produisant  par  les  mouvements  forcés  du  pied,  lorsque  la 
violence  n'a  pas  été  trop  forte  et  qae  le  délabrement  n^est  pas  trop  considérable; 
telles  n'étaient  pourtant  pai  les  conditions  dans  le  cas  actuel,  où  il  y  avait  eu  frac- 
ture de  la  maHéole  externe  et  diastasis  des  deux  os  de  la  jambe. 

La  cevnptleation  la  plus  fréquente  des  luxations  da  pied  consiste  dans  ia  fracture 
de  l'une  des  malléoles  ou  de  toutes  deux.  C'eât  t'observatfon  des  lésions  signalées 
pour  les  autres  luxations  du  pied  qui  a  fait  dire  à  M.  Nélaton,  qu'une  eomplicatioD 
presque  constante,  inhérente,  poar  ainsi  dire,  à  ces  déplacements,  est  la  fractoredo 
péroné,  Ai  souvent,  ajoute-t-il,  celle  du  tibia.  Dans  le  fait  de  Delamotte,  il  n'eil 
point  question  de  fracture,  non  plu»  ^ue  dans  ££1m  de  Pirrîe;  MM.  Huguier,  Demar- 
quay  et  moi  n'en  avons  constaté  aucune  chez  nos  malades.  Chez  la  malade  de 
M,  Nélaton  lui-môme,  c'est  le  tibia  qui  est  brisé,  ainsi  que  chez  deux  des  trois  sujets 
anglais.  Dans  le  seul  fait  de  M.  Sarazîn,  c'est  Içi  malléole  extei'tie  ^ui  est  fracturée. 
Aussi,  Dupuytren,  dans  ses  Leçons  orales  (2),  en  indiquant  comme  complication  des 
fractures  du  péroné  la  luxation  du  pied,  désigne-t-il  les  déplacements  en  dedans  comme 
très-communs,  et  les  déplacements  en  arrière  et  ceux  en  dehors,  commjç  très-rarçs; 
enfin,  les  luxations  en  dehors  et  en  haut  se  sont  rencontrées;  mais  il  nç  f^ît  pas  men- 
tion des  luxations  en  avant. 

tlne  complication  qui  n'a  été  signalé^  dans  aucune  des  observations  antérieure- 
9ient  recueiUieSj  sauf  dans  celle  de  M.  Saraztp,  et  que  npiis  avpns  consjtatée  chei 
notre  malade,  a  consisté  dans  Técarlement  des  os  de  la  jambe,  entré  lesquels  la 
poulie  astragalienne,  rapidement  chassée  ea  avant,  semble  avoir  d^{  comble  ^i)  coin. 
Au  bout  de  dix  mois,  le  rapprochement  de  l'extrémité  inféi;ieure  des  deux  os  ne 
c'était  pa^  encore  opéré.         *  ... 

Maigaigne  fait  observer  que,  sur  tes  cinq  cas  rassemblés  par  lui',  raccidenl  s'est 
présenté  trois  fois  chez  une  femme;  notre  foil  constitue  le  quatrième  cas;  mais,  cd 
ajoutant  aux  deux  observations  anglaises,  celles  de  MM.  Huguier,'Demarquay  et  Sara- 
zin,  on  arrive  à  un  nombre  supérieur  pour  l'homme.  Il  est  certain  qu'on  devait  s'at- 
tendre à  rencontrer  cette  luxation  plus  souvent  chez  la  femme,  puisq^ie  les  ligament 
puissants,  dont  la  rupture  est  nécessaire  pour  permettre  ce  déplaceri^ent,  ^ô^it  incom- 
parablement moins  forts  chez  elle. 

Quel  est  le  mécanisme  de  cette  luxation?. Suivant  Boyer,  «  elle  ne  peut  avoir  liea 
qi^e  dans  une  extension  forcée  et  subite  de  la  jambe  sur  le  jpied.  »  Vida^l,,de  Cassis  (3) 
se  range  à  cette  opinion  j  il  admet  que  l'accident  se  produit  dans  l'extension  violente 
4u  pied  par  l'effet  d'une  chute  du  corps  en  arrière,  le  pied  étant  retenu  par  ua 
o'bstaclé  insurmontable;  c'est  évidemment  ainsi  que  les  choses  se  sont  p9kS8ée.s  chez 
l'ouvrier  de  M.  Huguier^ 

A  ït.  Maigaigne  il  semble,  au  contraire,  q^e  la  flexion  forcée  de  la  j  wb.e  sur  le 
pied  soit  la  condition  de  cette  luxation.  On  peut  admettrç  ce  mécam'sme  sans  qu'il 
soit  pourtant  bien  nianifesle  dans  le  cas  de  M.  Nélaton;  ie  bord  antérieur  de  la  mor- 
taise tibiale. ayant  été  séparé,  le  reste  de  l'os  aurait  glissé  d'avant  er\  arrière  si^r  la 

(1)  Tome  H,  p.  437. 

(2)  1833,  t.  I,  p.  208. 

f3)  Traité  dt  pathologie  sxtsrnsy  1. 11,  p.  598.  '' 
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pooli^  4iBji'(aatragale,  ce  que,  h  Vautopeie,  on  reconnut  qu^  sillon^  que  le  fr4gIn^nt 
avait  imprimés  sur  le  carlilage  de  la  poulie..  La  flexion  forcée  de  la  jamle  aur  le 
pjeda  évidemment  eu  Jîeu  dans  les  deux  faits  de  Smith  et  de  M.  Saraziq.        * 

Celui  de  Smith  est  relatif  &  un  matelot  occupé  &1iis9er  un  tonneau  d'un  poids 
énoraie;  la  jambe  étant  fiéchiesur  le  pied^  le  genou  avançait  sous  le  tonneau,  quand 
celui-ci  retomba  brusquement  sur  cette  articulation  et  força  la  flexion  de  la  jambe 
sur  le  pied.  On  doit  admettre  le  même  mécanisme  dans  le  cas  de  M.  Sarazin,  le  sujet, 
pj^pité  d!un  deuxième  étage^  ayant  frappé  le  sol  par  son  plan  antérieur,  ce  qu$ 
démontrait  ,U  plaie  que,  du  même  coup,  il  s'était  faite  au  front.  Le  mode  suivant 
lequel  Tacddent  s'est  produit  n'est  pas  indiqué  dans  les  deux  faits  de  Colles  et  de 
Krrie. 

Ou  ne  j>eui  invoquer  ni  la  flexion,  ni  Textensiou  forcée  chez  le  sujet  de  notre 
observation*  La  malfhde  est  tombée  h  1^  renverse,  mais  on  ne  trouve  aucune  causç. 
d'extension  forcée  du  pied;  il  n^  a  eu  aucun  obstacle  qui,  comme  dans  le  cas  dç 
M.  JBuguter^  ait  retepu  la  pointe  du  pied  et  l'ait  empêchée  de  suivre  le  mouvement 
de  tout  le  corps.  Mais  il  s'est  présenté  une  circonstance  sur  laquelle  il  ne  semble  pas 
gue  les  auteurs  aient  suffisamment  porté  leur  attention.  Il  y  a  eu  choc  bruisque  et 
inattendu  du  talon,  momentanément  soulevé,  contre  un  sol  dur,  chez  une  femme 
dont  l^s  ligaments  oÎTraient  d'aiTleurs  une  faiblesse  particulière.  Ce  mouvement  subit 
de  vive  propulsion  en  avant  a  suffi  pour  chassçr  Tastragale  hors  de  son  articulation 
en  disjoignant  au  passage  racticulâtion  tibio-péronière. 

Ce  afé<;aQismie  tfës-simpl^,  le  ^eul  admissible  par  Texamen  des  conditions  du  fait^ 
n'a  rien  qui  ne  soit  conforme  aux  observations  faîtes  depuis  longtemps  sur  la  puis- 
sance d'un  choc  subit^  très-rapide.  Les  physiciens  savent  parfaitement  que,  dans  ces 
coodilions,  les  plus  grandes  résistances  sont  vaincues  très-facilement.  JC^eôt  ainsi 
qu'une  corde  que  l'ou  saisit  par  lès  deux  bouts  momentanément  rapprochés,  pois 
rapidement  séparés,  ^e  casser  tandis  que  l'on  n'y  parvenait  point  par  une  traction 
moins  prompte,  fût-elle  beaucoup  plus  forte.  Tel  a  été  le  mécanisme  de  la  luxation 
che^  notre  malade,  à  savoir  :  une  propulsion  directe  et  subite  du  pied,  par  suite  du 
choc  brusque  du  taloù.  Il  est  fort  possible  que  les  choses  se  soient  passées  dé  mènîe 
chez  le  malade  de  M.  Demarquay.  Le  talon  a  été,  dit-on,  arrêté  par  des  clous,  mar< 
wn  la  pp^ute  du  pied,;  d^ailleurs,  le  sujet  s'étant  retenu  daus  sa  chute  eu  arrière,  il 
n'y  a  pas  eu  extension  forcée  de  la  jambe  sur  le  pied;  aussi,  suls-je  porté  à  admettre 
que  la  cause  première  de  la  luxation  a  consisté,  comme  chez  ma  malade,  dans  le  choc 
brusque  du  talon  3ur  le  sol.  L'accident  peut  donc  se  produire  par  des  modes  divers, 
dont  l'un  n'exclut  pas  Tautre. 

Bonnet  a  déduit  de  ses  expérience^  sur  le  cadavre  (1)  que,  ^  moins  de  délabre- 
ments con3idé râbles,  ?^  déplacements  permanents  du  pied  ne  peuvent  guère  s'eflPéc- 
tuer;  aussi  cohclut-il,  avec  Dupuytren,  que  les  luxations  antérieures  ou  postérieures 
du  pied  ne  se  font  pas  sous  l'influence  d'un  simple  mouvement  forcé  de  flexion  ou 
d'ei^tension. 

4âdé  d^  mon  savant  confrère  M.  KçBberlé,  j'ai  cherché  à  produire  cette  luxation 
sur. un. cadavre  d'homme  bien  musclé.  Pour  l'obtenir,  il  a  fallu  faire  la  section  sous- 
cutaj^ée  du  lîgameut  .deltoldien,  et  de  tous  les  ligaments  qui  unissent  la  malléole 
exteroe  à  l'astragale  et  au  calcanéum.  £n  appuyant  alors  très-fortement,  et  dans  le 
même  mo^ieat,  sur  la  face  antérieure  de  l'extrémité  inférieure  de  la  jambe  et  sur  le 
dos  du  pied,  nou;s  avons  déterminé  la  saillie  de  la  poulie  astragalienoe  au-devant  et 
aundessous  de  la  moirtaise  tibiale^  J)ès  que  Ton  cessaiit  la  pression,  la  poulie  tendait 
à  reprendre  sa  sijtuation  normale.  Mais  on  conçoit  que,  sur  le  vivant,  une  fois  la 
luxation  produite,  la  tension  de  tous  les  muscles  extenseurs  du  pied  s'oppose  à  h 
réintégratlQu  .^pontanée  de  l'os  déplacé.  La  conclusion  de  Bonnet,  conCorme  à  celle 
de  Dupuytren,  est  donc  trop  absolue. 

(f)  X.  C.,t.ll,p.436. 
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.  te  diagnostic  de  cette  luxation  doit  être^  en  général,  des  plus  faciles,  lorâqae  sur- 
tout l'examen  peut  se  faire  immédiatement  après  l'accident. 

Dans  la  fracture  du  péroné,  la  poulie  de  Tastragalé  se  dirigé  sous  la  malléole 
interne,^  selon  Dupuytren  (1),  et  y  fait  quelquefois  une  saillie  facile  à  reconnaître  à 
travers  l'épaisseur  des  téguments.  Hais,  dans  ce  cas,  le  déplacement  de  la  poulie  n'a 
pas  lieu  directement  en  avant,  et  Ton  retrouve  les  signes  caractéristiques  de  la  iVac- 
ture  du  péroné,  le  coup  de  hache,  le  renversement  de  la  plante  en  dehors,  etc. 
Pourrait-on  confondre^  comme  l'indique  Malgaigne,  cette  luxation  avec  une  fracture 
sus-malléolaire,  dont  les  fragments  supérieurs  auraient  fui  en  arrière?  Cela  semble 
difficile,  si  l'on  examine  avec  soin  la  situation  et  la  direction  des  deux  malléoles,  la 
forme  de  la  saillie  osseuse  antérieure,  si  facilement  rcconnaissable  quand  elle  est 
constituée  par  la  poulie  astragalienne;  enfin,  et  surtout  si  l'on  mesure  des  deux  côtés 
la  distance  des  malléoles  aux  orteils;  l'augmentation  de  celle  distance  est  caractéris- 
tique de  la  luxation. 

J'ai  noté,  chez  le  sujet  de  mon  observation,  le  crfiquemenl  qui  s'est  fait  sentir 
dans  l'articulation,  et  qui  a  pu  faire  songer  à  une  complication  de  fracture  de  la 
malléole  externe.  Boyer  signale,  h  propos  des  luxations  de  l'avant-bras,  «  une  cré- 
pitation asçez  sensible,  qui  parait  en  avoir  imposé  quelquefois  pour  une  fracture,  et 
qui  résulte  du  frolleraenl  réciproque  des  surfaces  articulaires.  ».Ce  craquement  assez 
sec,  déterminé  peut-être  par  un  certain  degré  de  sécheresse  de  rarticulation,  n'a 
point  la  rudesse  de  la  crépitation  osseuse;  le  pied  n'avait  point  de  tendance  à  se 
porter  en  dehors;  et,  quand  la  tuméfaction  des  parties  molles  a  cédé,  il  a  été  facile 
de  se  convaincre  de  l'intégrité  de  Tos. 

Le  pronostic  de  ces  luxations  est  généralement  grave,  parce  que,  selon  la  remar- 
que de  M.  Nélaton,  elles  ne  se  rencontrent  qu'après  iine  action  viplente  qui  déter- 
mine toiyours  des  délabrements  nécessitant  un  repos  prolongé;  il  Test  encore 
parce  que,  après  la  réduction^  il  y  a  quelquefois  lieu  de  craindre  la  claudication  oo 
l'ankylose.  M.  Malgaigne,  s'appuyant  sur  les  trois  observations  anglaises,  où  h 
réduction  n'avait  .pas  été  faite  immédiatement,  conclut  aqssi  que  «  cette  luxalioD 
négligée  parait  avoir  de  très-fâcheuses  conséquences  pour  les  fonctions  du  membre.  » 
Il  importe  donc  de  réduire  la  luxation,  le  plus  tôt  possible.  Les  tractions  doivent 
être  faites  d'abord  dans  le  sens  du  déplacement,  afln  de  dégager  ràstraçale;  puis  le 
pied  sera  porté  en  sens  inverse,  ç*pst-à-dire  dans  la  flexion,  en  môme  temps  que  l'on 
s'eflforcera  de  ramener  le  talon  d'avant  en  arrière! 

Dans  le  cas  que  j'ai  rapporté,  la  réduction  a  été  des  plus  faciles;  il  en  a  été  de 
même  dans  celui  de  M*  Huguier.  M.  Demarquay,  arrivé  huit  heures  après  l'acci- 
deot,  chloroforma  le  blessé,  comme  avait  fait  M.  Huguier,  et  fut  obligé  de  s'y 
reprendre  à  plusieurs  fois  pour  obtenir  la  réduction  ;  mais,  dans  ce  cas,  la  luxatioa 
en  avant  s'était  compliquée  d'un  mouvement  de  rotation  de  Tàstràgale  sur  le  côté 
externe.  M.  Velpeau,  à  propos  d'une  luxation  incomplète  du  pied  en  arrière  (2),  fait 
remarquer  que  la  réduction  des  luxations  du  pied  a  toujours  été  considérée  comme 
chose  très-difficile;  ce  qui  ne  parait  pas  absolument  vrai  aujourd'hui.  Nos  deux 
observations  donnent  complètement  raison  à  f  éminent  professeur,  quand  le  chirur- 
gien est  appelé  peu  de  temps  après  l'accident;  car,  chez  le  sujet  de  M.  Sarazîn,  les 
manœuvres  tentées  pour  la  réduction,  au  bout  de  deux  mois  et  demi,  ne  furent  pas 
tolérées,  et  le  malade  resta  estropié.  Ce  qui  est  encore  maintenant  une  sérieuse  diffi- 
culté, ajoute  M.  Velpeau,  c'est  le  maintien  de  la  réduction,  surtout  dans  les  cas  de 
luxation  incomplète;  les  faits  de  MM.  Huguîer,  Demarquay  et  le  mien  ont  montré, 
après  une  réduction  facile,  une  contention  plus  facile  encore.  Mais  robsèrvation  de 
M..  Huguîer,  qui,  pour  les  symptômes,  offre,  avec  la  miem:ie,  une  si  complète  ana- 
logie, en  diffère  totalement,  quant  à  la  marche  et  à  la  durée  de  la  maladie.    • 


(f )  Leçons  oralei,  fS33,  1. 1,  p.  199. 

(2)  Gat,  det  hôpUaux,  1856,  r  38,  p.  150. 
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En  effet,  après  huit  jours  d'application  d'un  simple  appareil  contentif,  les  mouve-: 
ments  du  pied  «  s'exécutaient  avec  aisance  et  sans  douleur;  quelques  Jours  plus  tard» 
le  malade  commençait  4  marcher,  »  Chez  le  malade  de  M.  Demarquay,  dont  le  p^ed 
fut  entouré  d'une  bande  peu  serrée  que  Ton  arrosa  d'eau  froide,  les  choses  semblent 
s'être  passées  tout  aussi  simplement;  la  tuméfaction  diminua  rapidement,,  et,  le 
dirième  jour,  il  ne  restait  plus,  lui  écrivait  M.  Renouard,  qu'un  peu  d'empâtement 
à  la  face  dorsate  du  pied.  Chez  le  sujet  de  mon  observation,  qui  présentait,  il  est 
vrai,  comme  complication,  un  dîastasîâ  de  l'articulation  tibio-péronîère  inférieure, 
la  marche,  essayée  après  deux  mois,  aidée  môme  de  béquilles,  déiermîaa  des  acci- 
dents. Ce  n'est  qu'au  bout  de  sept  mois,  après  l'emploi  prolongé  d'appareils  inamo- 
vibles, de  douches  froides,  et,  enfin,  du  massage  vigoureusement  pratiqué,  que  la 
progression  fut  possible  sans  béquilles.  Â  la  fin  du  dixième  mois,  il  restait  encore 
du  gonflement  avec  un  écarlement  apparent  des  deux  os  de  la  jambe,  et  les  mouve- 
ments du  pied  n'étaient  pas  encore  redevenus  libres. 

La  réduction  une  fois  opérée,  il  faut  donc  combattre  d'abord  l'engorgement  par 
des  applications  résolutives,  et  prolonger  suffisamment  la  contention  nécessaire  pour 
la  cicatrisation  des  ruptures  ligamenteuses.  Un  point  délicat  de  pratique  consiste 
précisément  dans  la  détermination  du  moment  où  la  marche  peut  être  permise.  En 
la  retardant  trop,  on  risque  l'ankylose;  en  la  permettant  trop  tût,  on  s'expose  au 
retour  d'accidents  inflammatoires,  ainsi  qu'il  est  arrivé  chez  notre  malade.  Chez 
elle,  le  massage,  employé  presque  aussitôt  après  l'accident,  n'a  pas  eu  un  bon 
rfaoltat;  il  en  a  été  tout  autrement  lorsque  l'on  y  a  eu  recours  au  bout  de  plusieurs 
mois;  il  a  favorisé  la  résolution  de  Tengorgement  péri-arliculaire,  et  facilité  ainsi  les 
mouvements  du  pied. 

Lorsque  la  luxation  est  ancienne,  et  qu'elle  n'a  pas  été  réduite,  l'intervention  de 
l'art  est  sans  doute  trèsorestreinte  ;  et  quand  l'accident  s'accompagne  des  lésions 
plus  ou  moins  graves  qu'il  a  quelquefois  présentées,  le  traitement  est  nécessairement 
compliqué  et  offre  des  diflicuUés  en  raison  desquelles  le  chirurgien  devra  modifier 
sa  conduite. 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 


S06IÉTÉ  IMPtRULE  DE  CHiaURGIE. 

Séance  da  mercredi  10  Jaavier  t866.  —  Présidence  de  M.Broca. 

Sommaire  :  Séance  annuelle  et  solennelle.  —  Discours  de  M.  le  Président.  —  Compte  rendu  annuel.  — 

Éloge  de  Cazeaux.  —  Prix. 

Aujourd'hui  la  Société  de  chirurgie  a  tenu  sa  séance  annuelle  et  solennelle.  Ces  sortes 
de  sqieDDités  se  suivent  et  se  ressemblent  :  Discours  du  président  exposant  Pétat  matériel 
et  moral  de  la  Sociélé  pendant  Tannée  qui  vient  de  finir;  compte  rendu  général  des  travaux 
et  discussions  qui  ont  rempli  les  séances,  ou  bilan  scientifique  de  Tannée,  par  M.  le  secré- 
laire  annuel  ;  iiog$  de  Tun  des  membres  morts,  ou  tribut  de  regrets  et  d'admiration  plus 
ou  mofns  obligée,  payé  à  sa  mémoire,  par  M.  le  secrétaire  général.  Tel  est,  en  y  ajoutant  le 
banquet  ou  bouquet  terminal,  le  programme,  j'allais  dire  !e  menu  invariable  de  la  fêle.  La 
forme  seule  y  relève,  je  ne  parle  pas  du  banquet,  la  monotonie  forcée  du  fond. 

La  fôime  du  discours  de  M.  lé  Président  ne  pouvait  être  qu'accentuée.  Même  dans  les 
dlsconrs  d'apparnt,  où  la  personne  de  Toraleurest  obligée  de  se  dissimuler  sous  Tbabft  dt) 
personnage  offlqf^l,  leë  fortes  Individualités  s^accusetit  naturellement  par  leuf*  propre  relief, 
et  II  n*eàt  pas  Impossible  d^  reconnaître  Thomme  sous  le  masque  de  Facteur. 

Nous  avons  relevé  avec  plaisir,  dans  le  discours  (le  M.  Broca,  le  passage  dans  lequel  tl 
annonce  ^qùç  la  Société  de  chirurgie,  sur  ia  motion  de  Tun  de  ses  membres,  M.  Larrey,  a 
décidé  qu^i  Taven{r,Ies  rapports  sur  les  prix  qu'elle  décerne  seraient  lus  en  séance  publique, 
î^a  Société  de  pbiriirgie  entre  aipsi  dans  la  voie  déjà  entr'ouverte  par  TAcadémie  h%  méde- 
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cWe,  gtAéë  à  Pfm'tiatfve  de  M.  LarfiSf,  â  qnt  lés  sMnces  de  txié^t  ëi^t^iésMeff  9trtiv\ 
redevffblei  (Tun  coiDpFémtfDl  de  publidfé,  el  ptfr  emMéqtrentfnirtéi^t/ 

tû  félfeftanl  M.  Larfejr  et  la  Société  de  cb^rutgîe  de  «etiè  déc^rèii,  ti/ot»  M  pouvoM  mm 
èmpèfiher  d^émeUre  icr  mi  i^gret  et  un  vœu  gui  doqs  ont  ^té  également  iaipMD)>ftr  oa 
autre  paawgtt  do  discours  de  M.  Broos.  Le  regret^  c'est  fae*  «etle vesorelibénile  s'ailpu 
été  étendue  aux  rapports  sur  le«  candidatures  des  oompéliteufa  aux  plaee9  demenbrei 
tUulaireSt  correspondants  nationau^ip.  associés  et  correspondants  éUanfiera  M.  Broca».  dans 
le  passage  de  son  discours  auquel  nous  faisons  allusion,  a  donné  de  grands  éloges  au  rap- 
port  de  M.  Glraldës  sur  les  candidatures  des  membres  correspondants  étrangers  nommés 
dans  la  dernière  séance.  Il  a  dit  que  «  la  lecture  de  ce  savant  rapport  dvaît  communiqué 
aux  comités  secrets  plus  dMnlérét  el  d'attrait  que  n'en  ont  souvent  les  séance^  (mbllques.  n 
Il  est  permis  au  public  de  concevoir  un  peu  de  Jaloosfe  à  cet  égard,  e!  de  se  plaindre  de  cette 
espèce  d'ostracisme  dOfrt  ott  le  frappe.  La  Socfélé  de  chirurgie  ferait,  à  notrti  avis^  an  acte 
de  petilesse  envers  lui»  en  même  temps  qu'un  aiete  d'bospitaiHtô  enrrer»  les  étrangevt,  en  lui 
présentant  les  chirurgiens  distingués  de&  deux  mondes  qui  brtgntni  lfhonnbor;de  ses  sif* 
frage&  La  discussion  des  titres  sdeniiflques  de  ces  candidats  serait  popr  le  nubUç>UAe  oeca- 
sion  unique  et  avidement  saisie  de  s'instruire  et  de  faire  plus  ample  connaissance  avec  des 
hommes  qui  ont  contribué  plua  ou  moins  au  mouvement  et  aux  progrès  de  la  science,  el 
dont  îl  sait  à  peine  les  noms  éminenls  ou  honorables.  Il  y  aurait  la,  sf  nous  nô  nousatrasoos, 
un  élément  précieux  d'instruction  pour  le  ptrblic  et  d'intérêt  ponr  les  séances  (h  l>  S()déM 
de  chirurgie.  M.  le  Secrétaire  général  a  dit,  avec  une  incontestable  i^aiaoïi,  que  lés*  Sociétés 
savantes  vieillissaient  comme  ies individus.  Eh  bien^  il  est  un  moyen  eertsiin  d'empêcher  oi 
mouvement  fatal  d'aboutir  à  la  déerépHade  et  à  la  mort,  e'esi  le  rajemisaenaiit.*  fier  Texpal* 
stOD  ei  la  Iransformatiofi.  Élargissez^ v«na,  Uransformezrvota»  dirons-noua  1  la  Sooiélédt 
eUirurgie  et(tux  Sociétés  saluantes  en  génial;  renversas  lea  biaitièrqs.que  des  traditions  ou 
des  règlements  surannés  opposent  à  votre  libre  développement;  Iraqisfuaez-ivoua  ^os  cesse 
up  sang  nouveau  ;  ouvrez  vos  ailes  à  tous  les  souiQes  de  l'esprit  de  liberté  et  de  progrès,  et, 
grâce  à  cette  agitation  salutaire,  h  cef  mouvemrent  perpétuel  qui  est  le  prfntiipe  même  de  li 
vie,  vous  éviterez  oet  engorgement  vascutafvè,  cette  plëlhore  séreuse,  ce»  embolies  pubno- 
nafres  ou  cérébrales  qui  ont  fait  pérh*  vos  atoéës  de  lB|tgQ^r,.de  marasme,  d*as]ibyxii, 
d'apepletie  on  de  paralysie  générale  t  . 

C'est  pourquoi,  comme  corollaire  de. ce  qui  précède,  nous  émettons  le  vœu  q«fi  Jèâkxâéié 
de  chirurgie  donne  encore  plus  d'éclat  et  d'animation  à  ses  séances,  en  élargissant  le  plus 
possible  le  cercle  de  sa  publicité,  et  en  renversant  cette  espèce  ùq  muraille  de  la  Chine  que 
les  comités  secrèts.élètent  entre  eBè  et  le  iW^ff .     "^,  _  1         .  :    ^    , 

Les  Sociétés  savantes  devraient  habiter  un  palais  de  cristal  ;  rien  de  ce  qui  touche  à  la 
science  ne  devrait  être  dérobé  par  el\t»  aux  regard;^  de  la  publicité.  D'ailleurs,  ce  que  I'od 
donne  à  celle-ci,  elle  le  rend  avec  usure. 

Le  discours  de  M.  le  t>résident  a  été  cotivert  d'afp{Handr«ienfteiitttinatiimes.  On  a  surlosl 
remarqué  le  passage  dans  lequel  M.  Broca,  évoquant  le  souvenir  de  Malgaigne,  le  plus  illustre 
el  le  plus  regretté  des  membres  fondateurs  de  ta  àoci^li  d'e  chirurgie,  a  rappelé  que  c'était 
à  lui  qu'elle  doit  cette  belle  devise  adoptée.par  elle  :  «  Vérité  dans  la  science,  moralité  daos 
Tartl  »...  '    i-       .  '  -       ,  V    V-..    . 

M.  LfiGouEst,  secrétaire  généra^a  fu  ensuite  le  compte  rendli  deif  ti'éVâxix  ç^t  8efs  discas- 
sions de  la  Société  de  chirurgie  pendant  l'année  1865.  Cet  exposé  n'^  pas  été  un  catalégoe 
simple  et  sep,  ou  une  revue  banale  des  actes  scienllQque6  dé  cette  Société.  M.  Legoueft 
avait  toute  compétence  èl  toute  autorité  pour  apprécier  et  juger  Ta  valeur  de  ces  travaux.  À 
Ta  fait  avec  modération,  mais  avec  indépendance,  et  ses  jugements,  Ilbelléd  en  quelques 
mots  nets  et  précis,  ont. généralement  parit  empreints  d'un  véritable  esprit  de  justice  et 
d'impartialité^  Il  a  dit  que  le  caractère  général  de  ces  travaux  était  l'utilité  beaucoup  ptos 
que  la  nouyaaulé»et  que,  du  reste»,  le  rôle  des  Sppiétés  savantes  était  plutôt  de  refléter  le 
nibttven^enl  scientifique  de  l'époque  à  laquelle  elles  correspondent  que  de  le  créer..  Sans 
doute»  lorsqu'elles  peuveojî  remplir  cette  .double  condition,  rien  4e  mieux;  mais  encore,  à 
défaut  d'originalité  e(  de  puissance  créatrice,,  peuvent-elles  se  contenter  du  rôle  plus  mo- 
deste d'accomplir  une  mission  d'utilité  et  de  conservation  ?  Examiner  et  reviser  les  idées 
anciennes;  discuter  et  juger  les  idées  nouvelles;  dégager  des  unes  el  des  autres  ce  qu*ellei 
renferment  de  vi-aî,  et, ce  qui,  i  ce  litre,  doit  rester  daos  la  sôîenée;  tel  esl,;sqiyant  M.  Le- 
gouest,  le  principal  Tôle' des  Sociétés  savantes;  or,  pour  accomplir  cette  tftcné  àvéC  dignité 
il  leur  faut  deux  choses:  I^espHt  dhindépendance  tempéra  par  la  sagesse',  et  l'esprit  de  pro- 


Digitized  by 


Google 


L'UNION  MÉDICALE.  79 


grè9€ont0mi  psT  la  prvieiÉoe.  G'esi«  en  an  mot,  ud  t^Bfiéf «neivt  de  jiMte^ilieUv  ëgiileiDent 
éloigné  d*QD  cnlte  servile  pour  les  hommes  et  les  choses  du  :pa86é  que  d*iiii  enlhoifiialiM 
Bteogla  èl  baa^l  pour  les  souveauW  Le  progrès  r^el  et  yérilahle  est  dans  ce  jciste-i«llteu 
qù\  pdurrail  s'expriiaer  encore  par  Taccord  du  libre  fxamen  et  de  la  tolérance,  accord 
aussi  nécessaire  aux  dioses  de  la  science  qu'à  celles  de  la  m<^ale,  de  la  politique  et  de  la 
religion*  Gertts,  il  était  impossible  de  mieux  dire,  et  loat  le  monde  applaudira,  comme  çn 
Ta  fait  k  la  Société  de  chirurgie,  et  conmie  noua  le  faisons  en  ce  moment,  de  tout  cœur,  â;  ce 
programme  de  liberté  civile  si  bien  tracé  par  la  ptume  d'un  chirurgien  militaire. 

Enfin,  M,  Blot,  -aecrétaire  annuel,  a  terminé  la  séance  par  la  lecture  de  VÈloge  de 
Gazeanx,  Ëioge  qui  revenait  de  droit  à  un  accoucheur,  et  qui,  à  ce  titre,  a  été  légué 
à  M.  Blot  par  M.  le  secrétaire  général,  orateur  désigné  de  ces  panégyriques  funèbres.  Il  ne 
pouvait  tomber  en  des  mains  plus  compétentes  et  plus  amies.  L'honorable  M.  Blot  nous 
a  donné  une  notice  scientifique  sur  Gazeaux  bien  plus  qu'un  Éloge.  Il  s'est  principalement 
appesanti  sur  les  travaux,  presque  tous  relatifs  à  l'obstétrique,  de  celui  qui  fut  à  la  fois 
son  maître,  son  collègue  et  son  ami;  il  a  rappelé  d'abord  le  Traité  d'accouchements^ 
deveno  dasaiquev  et  qui  aura; bientôt  une  huitième  édition,  puisse  mémoire  sur  ta  chlorose  ^ 
dans  kt^grouesse,  qjû^  le  premier,  montra  le  véritable  caractère . des  accidents,  prétendus' 
pléthoriqnes,  auxquels  sont  sujettes  les  femmes  enceintes,  et  qui  contribua  si  puissamment 
À  modiûer  et  à^ransformer,  à  cet  égard,  les  idées  et  la  pratique  des  médecins,  —  Le  mé- 
moire sur  ta  théorie  du  bruit  de  souffle  abdominal  dans  la  grossesse,  bruit  attribué  par 
Gazeanx  à  une  cause  double  :  la  compression  vasculaire  et  TaUération  du  sang.  —  Le  mé- 
moire sur  les  indications  et  les  difficultés  de  l'embryotomie,  etc.  —M.  Blot  a  rappelé  encore 
les  succès  de  Gazeaux  dans  renseignement  particulier,  succès  par  lesquels  il  préluda  brillam- 
ment à  ceux  qui  l'attendaient  dans  lesconcomis,  Bt  surtout  à  la  tribune  de  l'Académie  de 
médecine,  dont  il  fut  un  des  orateurs  les  plus  écoulés  et  les  plus  sympathiques.  Il  a  indi- 
qué la  part  active  et  si  distinguée  que  prit  Gazeaux  à  plusieurs  discussions  mémorables  qui 
s'élevèrent  aiu  aein.dmoelte  Société  savante  :  eatre  antres,  pelles  sur  Vawrtem^nt  provoqué, 
où  ii  joua  nn  r^^e  si  remarqué  let  si  remarquable  ;  sur. le  redresseur  utérin,  sur  les  kystes  de 
l'ovaire,  sur  la  fièvre  puerpérale^  etc.,  etc.  Orateur  à  la  parole  vive,  netle,  élégan(e  et  facile, 
Gazeaux  charmait  son  auditoire  et  ses  adversaires  eux-mêmes,  qu'il  désarmait  par  fa  CouN 
(olsfe  et  Tàménité  autant  que  par  la  vigueur  et  la  logique  serrée  de  son  argtrUMniatfton. 

Comme  praticien,  Gazeaux  n'avait  rien  à  désirer  sous  le  rapport  de  la  sûrolé'é«Jiigementet 
du  coup  d'œil,  delà  promptitude  de  la  décision,  de  la  dextérité  et  de  l'habileté  de  la  main.  Son 
esprit  de  ressource  était  toujours  à  Ta  hauteur  des  dîtfîcultés  et  des  nécessités  de  la  pratique, 
ce  qui  le  faisaU  rechercher  des  clientes  et  des  médecins  qu'il  retenait  ensuite  par  le  charme 
et  la  sûreté  des  relations..  M.  Ëlot  a  rappelé  le  fait  si  honorable  pour  Gazeauk,  du  refus  qu'il 
fil  de  tradir,  devantla  justice,  te  secret  médical,  malgré  les  menaces  suivies  de  condamna- 
tion prononcée  contré  lui  parle  tribunal,  et  heureusement  levée  (Tepuis  par  un  arrêt  de  Ta 
Cour  de  cassation  qui  a  fixé  sur  ce  point  fa  jurisprudence  médicale.  Gazeaux  montra,  en 
cette  dreoâSlaiiee,  que  le  caractère  était,  chez  loi,  à  !a  hauteoi^  de  ft*jnteiligen«é«    

Irf.  Bloi  ë  «ré  peut-être  An  peu  trop  dlscnret  an  point  de  tne  4e  la  biographie  de  Ca^eani. 
Ce  qu'il  a  dit  de  l'homme  privé  ëuffit,  cependaïkt^  po«r  mériter  à  iort  héros  t'-êtUère  tfynirpsh 
ihletdeloiis  les  gens>  dei  eœnr  edde  Ineni  Homoie  loyal,  tervM»lei  et  dévttié,>  aouveot  à 
Texcèa,  Gazeaux  ouvrait  son  âme  à  tous  les  sentiments  qui  font  les  natures  Jhonneft,  géné- 
reuse8,.déliçates  et  distinguées,.  Quoique  pris  dans  l'engrenage  de  cette  m9<2ifine  effrayante  et 
inflexible  q^uiVappelfe  la  clientèle,  iorsqu^U  pouvait  se  dégager  un  instant  de  l'étreinte.du 
monstre  (rude  étreinte  l^ien  connue  de  tous  les  médecins  qui  exercent  leur  profession  avec 
leur  cœur  et  avec  leur  conscience),  loin  d'employer  au  repos  ce  court  instant  de  répit, 
Ga^eàtîrne  savait  pas  résister  à  l'attrait  d'une  réunion  d'aolts,  où  il  s^onbliait  souvent  jus- 
qu'à trnë  heure  «Véttcëe  de  la  titeit;  Hcoiiraît  à  àrié  soirée  irtuéï'câlei  à  utte= fête  littéraire,  à 
uùe  eip08Hion'arHstil]ue,'pro(!iguatit  partôiit  sob  esprit,  son  cœur  et  son  âme,  la  meilleure 
partie  dé  lui-même;  i\  courait,  hélas  1  !r  l'abimé  où,  par  une*  hefrrible(;atiistrophe,téut  devait 
bienfétsTenglootirr  W.  Blot  a  ctu  devoir  jeter  ïe  voîlé  de  Fatoîfié  sortes  derniferté  âtinéés 
de  l'existence  de  Gazeaux,  si  tristement  marquées  par"Pé(ilip8e-d'Qne  belle  tntelligenccf  pré* 
maturément  éteinte,  alors  que  s'agitait  encore  dans  son  cr&ne  vide  la  lueur  vacillante  de  la 
vie*  Chose  horrible,  chose  lamentable  que  cette  survivance  de  l'organisation  physique  à  l'âme 
que  l'o»- du iponrlatti  immortelle  I  Ame  de  Gazeaux,  âme  de  lialgaigne,  âmes  de  vous  tons, 
hommes  d'élite  qui  avez  usé  prématurément  votre  intelligence  à  ce  rude  et  inceasanUabenr 
de  la  peniéeVoii.wi»!éliez«>voqa  réfugiées^  qti'éti9«*vonB  devenoei  9Mnd  le  fit  \ml  â  coup  en 


Digitized  by 


Google 


80  rUNION  MËMGALEi 


eux  cette  nait  profonde?  Et  comnent  t)*ave:(-T0U8  jamais  pu  raiUsmer  ce  flambeatt  une  fois 
éteint  ?  Impénétrable  mystère  I 

Qooi  qa'U  en  soit,  faut-il  plaindre  les  Hluatr^a  viotimee  de  ces  catastrophes  gloHeua^f  ? 
Nous  ne  le  pen^ns  pas.  La  réalité  et  le  prix  de  la  vie  ne  se  mesurent  pas  au  nombre  des 
années,  mais  à  la  somme  dMmpressions,  d'idées,  de  senlimenlset  d*actei  qu*elle  a  produits, 
de  même  que  Ton  ne  mesure  pas  la  valeur  d*one  terre  à  son  étendue,  mais  à  sa  féeondilé. 

combien  d'hommes  ont  parcouru  une  longue  carrière,  et  dont  on  ne  peut  pas  dire,  cepen- 
dant, comme  de  Malgaigne,  de  Gazeaox  et  de  (ant  d'autres  :  Ils  ont  vécu!  Honnetir  à  cet 
prodigues  d'esprit  et  de  cœur!  Ils  se  sont  dépensés,  sans  compter,  ils  se  sont  donnés,  miû 
^ue  de  services  rendus  et,  partant,  que  de  vives  jouissances  partagées!  Combien  la  science 
et  rhuroaAité  leur  doivent  plus  de  reconnaissance  qa*à  ces  avares  et  à  ces  égoïstes,  ména- 
gers d'eux-mêmes,  calculant  soigneusement  chaque  jour  la  somme  d'idées  et  de  scnlInieDU 
qu'ils  doivent  dépenser  pour  maintenir  l'équilibre  de  leur  santé  et.de  leurs  force»,  et  qm 
consument  lentement  leur  vie  stérile  en  des  jouissances  solitaires! 

Le  prix  DnvAL  a  été  décerné,  cette  année,  à  M.  le  docteur  Edouard  GauvBitBrBR,  pour  sa 
thèse  intitulée  :  Sur  une  forme  spéciale  d^ abcès  des  ôs,  ou  des  abcès  douloureux  des  épiphyso. 
Des  mentions  honorables  ont  été  accordées  à  M.  le  docteur  Duplat,  pour  sa  fbèse  «or  les 
colUciians  séreuses  et  synoviales  ;  à  M,  le  docteur  PEnRAY,  pour  sa  thèse  :  Des  tumeurs  sm- 
guines  intra-pelviennes  dans  ta  grossesse. 

D'  A.  Tartivel. 


COURRIER. 


Une  dame  digne  d'un  grand  intérêt,  venved'un  médecin  très-honorable  qui  n'a  pa 
faire  partie  d'aucune  Association,  se  trouve  plongée  dans  un  état  profond  de  délres» 
et  sollicite  la  bienveillance  de  nos  confrères. 

Les  offrandefi  qu'on  voudra  bien  lui  adresser  seront  reçues  dans  les  bureaux  de 

rUlflON  MÉDICALE. 


Par  décret  en  date  du  6  Janvier,  rendu  sur  la  proposition  du  ministre  de  ragricoltorf, 
du  commerce  et  des  travanx  publics,  M.  Bouley,  professeur  à  l'École  impériale  vétérinaire 
d'Alfort,  h  été  nommé  inspecteur  général  des  Écoles  impériales  vétérinaires,  en  remplace- 
ment de  M.  Le  Coq,  admis,  sur  sa  demande,  à  faire  valoir  ses  droits  à  la  retraite. 

CONCOURS.  —  Les  épreaves  d'admissibilité  do  concours  pour  sept  places  d'agrégés  si»- 
.glaires  (section  de  médecine)  près  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  sont  terminées.  Yakl 
par  ordre  ali^habéliqae,  la  lisie  des  candidats  adaussihleS': 

yftf.  BallyBarnier,  Baudot,  Blacbeî,  Desnos,  Perrand,  Gonrand, Isambert,  Martiocau,  Paul 
Peter,  ProusC,  Raydaud  et  Simon. 

—  M.  Bourgouin ,  ancien  secrétaire  général  de  la  Société  protectrice  des  animaux,  viest 
d'être  élu  président  de  celte  société  à  la  place  de  M.  le  baron  Larrejr,  qui  ne  peut  en  accep- 
ter ni  te  litre  ni  les  fonctions,  incompatibles  avec  ses  devoirs  ofiBcieis. 
Le  bureau  de  la  Société  est  donc  constitué  de  la  manière  suivante  pour  Tannée  1866  : 
Président  honoraire,  M.  le  vicomte  de  Valmer;  président,  M.  Bourguin;  vice-préaideots, 
MM.  Guérin-Méneville,  Sibire,  Leblanc,  Valette;  secrétaire  général,  M.  P*-B.  Fournîer: 
secrétaire  pour  l'étranger,  M.  Dehâis;  secrétaires  des  séances,  MM.  Decroix,  le  docteur  Fi- 
geaux,  de  Layalette,  Boncompagne  ;  trésorier,  M.  Claudel  ;  bibliothécaire,.  M.  le  docteur  Ot- 
teaux  ;  archiviste,  M.  Lelion«Damieos. 


U  Qérmif  6.  Ricrblot. 
PAins.  --  Tffofn^Hif  Hat  M altovi  et  G^,  rue  dfs  beot-Pottas-SainMatttsiir,  9f • 
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^^  0.  Mardi  16  Janvier  1866. 

80MMAIIE. 

I.  Pabis  :  Commission  ponr  l'organisation  de  l'enseignement  de  la  médecine.  —  II.  Teàcbéotoiiie  : 
ObserYttlons  de  trachéotomie  pratiqoée  dana  It  période  extrême  do  cronp —  III.  Académies  et  So- 
ciétés sâTâHtis.  StUté  médkah  du  9*  arrondiêsmnmi  dé  Parit  :  Compte  rondn  des  travaux  de  la 
Société  pendant  le  premier  semestre  de  l'année  1865.  -*  IV.  Codrbieb.  —  V.  Feviiuton  :  Chroniinie 
étrangère. 


Parii,  le  15  Janvier  1866. 
COMMISSiOn   PODI  L*OI€iARISATION  DB  L*BN8BiGllfillBNT  DE  LA  UtoEClNB, 

On  assure  que  M.  le  ministre  de  rinstruci ion. publique. vieut  d'îoslituer  une  corn- 
mission  chargée  d'étudier  la  question  «  des  Facultés  de  médecine  »  et  de  lu!  faire  un 
rapport  sur  ce  sujet.  Nous  né  pouvons  être  plus  explicite,  car  nos  renseignements  ne 
vont  pas  plus  loin.  Mieux  vaut  attendre  Tannonce  officielle  de  celte  commission,  qui 
sera  précédée,  sans  doute,  d'un  exposé  de  motifs,  que  de  nous  livrer  à  des  conjec- 
tures plus  ou  moins  hasardées.  On  nous  a  également  cité  les  noms  de  quelques  per-  . 
sonnes  choisies  par  M.  le  ministre  pour  faire  partie  de  celte  commission,  mats  nous 
nous  abstenons  de  les  reproduire  par  crainte  de  quelque  erreur. 

En  avons-nous  vu  se  succéder  des  commissions  de  ce  genre  1  II  y  a  quarante  ans  et 
plus  que  la  question  des  Facultés,  ou  plutôt  de  renseignement  médical,  est  à  Télude. 
Deux  fois  €lle  a  été  portée  devant  les  Assemblées  législatives  sans  pouvoir  franchir 
tous  les  degrés  qui  aboutissent  à  la  promulgation  dans  le  Bulletin  des  lois. 

Commission  en  1824; 

Projet  de  fol  ptfteTrtTHTfftétîWTi  Ta  Chambre  des  pairs  en  1825; 

Commission  en  1830; 

Commission  en  1846; 

Projet  de  loi  prédeoté  et  diseuté  à  la  Chambre  des  pairs  en  1847  ; 

Commission  en  1864; 

FEUILLETON. 

GHBOniOIIB  ÉTBAUGÊBB. 

1.  Égalité  de  Hiomme  et  des  bétes  devant  le  typhus  contagieux.  Bst-jl  la  variole?  —  Lithotomie.  — 
Spbygmographie.  —  II.  Êtrennes  de  1866  :  Science  et  noblei^sc;  promotions  diverses;  journaux; 
prix  ;  nouvelles  ditirses. 

De  surprise  eo  surprise,  aussi  soudaiaea  qii*imprévue6»  on  ne  seit  vraineni  pas  ce  qu^il 
adviendra  du  typhus  contagieux.  Si  cela  cooUniie,  il  ne  restera  bientôt  plus  du  mot  ni  de  la 
chote  que  les  effrayants  ravagea  de  cet  épouvanteble  fléau.  Supprimons  d*abord  la  locutioD 
adjectivei/c»  bêta  à  eomeê^  devenue  tout  à  fait  impropre,  sinon  parce  que  i^homme  en  paraît 
tributaire,  mais  depuis  que  le  pécari  a  été  bien  et  dûment  convaincu  d*en  être  atteint.  Sans 
rien  donc  préjuger,  comme  à  TAcadémie,  sur  la  nature  de  ce  mal  pour  savoir  8*ik  s^accorde 
mieux  avec  son  substantif  qu*avec  cet  adjectif,  il  convient  du  moins  de  retrancher  déflnili* 
vement  la  longueur  de  celui-ci. 

Ce  n'est  pas  tout.  L^appellation  anglaise  de  caiUe  plague,  ou  celle  de  rinderpestûen  Alle- 
mands, c'e8t*à*dire  peete  des  bestiaum^qxÀ^  en  ne  préjugeant  rien  de  précis  sur  la  natnre  du 
mal  dont  on  parait  de  plus  en  plus  ignorer  Tessence^  semblaU  encore  préférable  mardi  der* 
nier  à  PAcadémie,  n'est  plus  même  recevable  anjourd -huL  Oo  croyait  ce  mal  particulier. 
Binon  excloBif,  è  Tespèce  bovine,  et  voilà  que  par  un  de  ces  traits  lomlBeux  du  baaard  qui 
montrent  bien  que,  selon  Taphortsm^  de  BagHvi  ;  Tétw  est  in  ob9ervati<mihu9,  il  sYlend 
Tom<»  XXÎX.  —  Sottrfdê  nêrif.  '  « 
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Délibérations  de  rAcadémie  de  médecioe,  de  la  Soeiété  de  médecine  du  départe- 
ment de  la  Seine  et  d'un  grand  nombre  d'autres  Sociétés  et  Associations  ; 

Congrès  médical  de  1845. 

Tels  sont,  sans  compter  d'innombrables  travaux  particuliers,  les  éléments  dans  les- 
quels la  commission  nouvelle  pourra  trouver  des  motifs  d'information  et  de  décision. 

Comme,  en  ces  sortes  d'études,  il  est  bon  de  se  souvenir  de  ce  qui  a  été  fait,  il 
nous  parait  utile  de  remettre  sous  les  yeui  de  nos  lecteuro  la  programme  qui  fut 
présenté  au  Congrès  médical  de  1845  sur  cette  question,  et  les  réponses  que  fit  celte 
grande  assemblée  après  un  très-remarquable  rapport  fait  par  M.  le  docteur  Gintrac, 
directeur  de  l'École  préparatoire  de  Bordeaux,  et  une  discussion  intéressante. 
Il  fut  demandé  au  Congrès  : 

L'enseignement  des  sciences  médicales  est  donné  aujourd'hui  dans  des  Facultés  et 
dans  des  Écoles  préparatoires; 

Cette  division  est-elle  utile,  et  quels  sont  ses  avantages? 
Le  Congrès  répondît  : 

La  division  de  l'enseignement  des  sciences  médicales  entre  les  Facultés  et  les  Écoles 
préparatoires  est  utile  et  avantageuse. 
On  lui  demanda  : 

L'enseignement  donné  dans  les  Facultés  répona^il  aux  besoins  de  la  science  et  de 
l'art?  Dans  le  cas  de  la  négative,  indiquer  les  modiflcations  nécessaires  et  spéciales 
pour  chacune  des  Facultés,  et  pour  chaque  division  de  cet  enseignement,  les  amélio- 
rations que  l'on  croit  utiles. 
Le  Congrès  répondit  ; 

Il  conviendrait  de  créer  une  chaire  d^histoire  et  de  philosophie  de  la  médecine 
dans  toutes  les  Facultés  de  médecine.  —  Il  conviendrait  d'établir  un  cours  d'anatomie 
pathologique  à  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier.  —  Il  serait  avantageux  que  les 
hôpitaux  de  Paris,  consacrés  à  quelques  maladies  spéciales,  comme  celui  des  Enfants, 
de  Saint-Louis,  etc.,  fussent  utilisés  et  servissent  à  un  enseignement  ofliciel. 
On  demanda  : 

Le  nombre  des  Facultés  est-il  suffiasDl?  tst^il  trop  considérable?  Dans  le  cas  où 
il  serait  jugé  insuffisant,  dans  quelles  villes  conviendrait-il  d'en  constituer  de  nou- 

et  se  propage  aux  petits  comme  aux  grands  romiDtnts,  indigènes  et  exotiques.  Deox 
charmantes  gazelles  lui  servent  de  réceptacle  et  IMotroduisent  au  Jardin  d^acclimatation, 
où  il  atteint  indistinctement  des  animaux  de  race,  de  famille  et  d'espèces  différentes,  et  il  en 
aurait  probablement  atteint  bien  d'autres  encore,  s'il  n'eût  été  étoufTé  promptement.  Par 
bonheur  et  en  vertu  du  privilège  spécial  de  la  vétérinaire,  l'éveil  de  celle  généralisation 
étant  donné,  rexpérimentatloQ  pourra  être  reprise  et  contiftttée  ultérieurfveDt  sur  on 
théâtre  et  dans  des  circonsta'nces  plus  favorables. 

Toutefois,  cette  utile  expérience  avait  su£Q  pour  faire  présumer  que  cette  petto,  -^  car  c'en 
est  bien  une,  et  des  plus  mauvaises,  dans  le  sens  vulgaire  de  ce  mot,  —  n'est  pas  exclusive 
aux  bestiaux.  Eatre  autres  probabtiités  ^ne  l'homme  n'y  est  pas  absottmient  réfractaire,  le 
fait,  élucidé  par  M.  Bonley,  d'un  gardien  du  Jardin  d^acolimttation  ayant  servi  dMotermé- 
diaire,  de  vole  de  contamination  du  mal  entre  des  animaux  divers,  séparés,  en  déposait  asseï 
pour  se  tentr  en  garde,  malgré  toutes  les  atténuations  données  à  ce  ftiit  considérable.  Il  so^ 
fisait  pour  montrer  que  Cette  qualification  n'était  pas  plus  Juste  que  la  première.  Depuis,  an 
fait  plus  décisif,  survenu  eo  Angleterre,  a  conflrmé,  expliqué  celoi-ol,  et  montré  que  le  sub- 
stantif n'est  pas  mieux  applicable  Ici  que  Tadjectif ,  et  qu'il  n'y  a  ni  peste  ni  typhus.  Cest 
M.  Bouillaud  devancé,  primé  par  M.  Bouvier  de  toute  la  puissance  de  son  éméition,  comme 
on  va  le  voir. 

M.  Hancock,  vétériQaire->in8pjBotear  du  district  d'Uzbridge,  âgé  de  80  ans,  bleii  portaDi, 
faisait  l'examen  anatoDMHpatbôlogique  d'un  taureau  mon  de  la  maladie  régnante,  le 
3  décembre  dernier,  lorsque,  en  enlevatt  la  peau  avoisinante  du  scrotum,  Il  se  fit  une 
légère  piqûre  ^  wifwul  —  sur  le  dos  de  la  main  gauche.  Gomme  M.  Bouley,  W  «e  prêtt 
aucune  attention  à  cet  accident.  Mais,  le  ctQqafèflse  jour,  uno  pusfnle  dure  et  léeèremeol 
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celles?  Dans  le  cas  où  il  sei*aît  trop  coiisidérable,  lesquelles  supprimer?  Y  aurait-il, 
avantage  à  n'avoir  qu'une  seule  Faculté  ? 
Le  Congrès  répondit  : 

Le  nombre  des  Facultés  actuelles  est  suffisant.  Il  n'est  pas  trop  considérable.  Il  y 
aurait  inconvénient  à  n'avoir  qu'une  seule  Faculté. 

Si  toutes  ces  questions  sont  reprises  aujourd'hui,  nous  indiquerons  les  motifs  sur 
lesquels  se  fonda  le  Congrès  médical  pour  appuyer  ses  délibérations. 

A  l'époque  où  ce  programme  fut  présenté  au  Congrès,  an  ne  connaissait  que  très- 
imparfaUeraen^,  en  France,  l'organisation  de  l'enseignement  en  Allemagne,  sur  lequel 
M.  le  docteur  Jaccoud  a  publié  récemment  une  excellente  notice^  et  en  Toscane,  que 
les  écrits  de  M.  de  Pietra  Santa  nous  ont  fait  connaître.  Il  y  aurait  donc  lieu  à  com- 
pléter ce  programme  par  l'addition  de  que/^tiops  relqtive3  à  ces  deux  grandes  institu- 
tions, et  d'examiner  les  avantages  de  leur  importation  en  France. 

En  Allemagne,  le  système  estfédératif,  et  les  Universités  sont  disséminées  dans  les 
centres  plus  ou  moins  importanis.  De  Irès-grandés  dîBeren^îes  existent  aussi  dans  le 
mode  et  les  matière»  de  renseignement;  e'est  une  orgaotsatlon  entièrement  dissem- 
blable de  l'organisation  de  nos  Facultés  et  Écoles. 

En  Toscane,  le  système  était  unitaire,  -- nous  disons  éfaU,  car  nous  ignorons  s'il 
a  été  maintenu  depuis  la  fondation  du  roysimie  d'Italie.  École  d'Qtude  et  de  prépara- 
tion à  Ptso,  qni  donnait  les  degrés  Jusqu'au  grade  êe  docteur  exclusivement;  École 
supérieure  et  de  perfectionnement  à  Florence^  qui  donnait  le  dernier  grade  et  le  droit 
d'exercice. 

Quant  à  l'enseignement  libre  dont  il  est  beaucoup  parlé  dans  ce  montent,  et  que 
de  jeunes:  eaprit3  semblent  vouloir  prendre  la  priorité  de  revendication  de  ses  droits, 
il  fut  l'objet  de  la  deuxième  séance  du  Congrès  qui  résolut  cette  grave  question  en  ces 
termes  : 

«  10  Tout  membre  appartenant  au  Corps  naédical  de  France  aura  le  droit  d'ensei- 
gner les  sciences  médico-chirurgicales,  et  ce  droit  sera  spécifié  dans  un  article  de  la 
nouvelle  loi. 

a  2«  La  liberté  de  l'enseignement  médical  sera  aussi  large  et  aussi  étendue  que  pos- 
sible, et  le  gouvernement,  à  Paris  et  dans  les  grandes  villes,  mettra  un  local  conve- 

nillanie  apparut  au  siège  de  la  piqûre  et  augmenta  graduellement  }usqu*au  12  décembre» 
où  elle  était  trëa-dislincfe;  le  blessé  commença  à  se  sentir  indisposé.  Plus  mal  le  lende- 
main, avec  douleurs  des  reins  et  des  membres,  fièvre,  il  consulta  M.  Rayner,  praticien  très- 
expérimenté,  qui  reconnut  aussitôt  sur  la  main  tous  les  caractères  d*une  pustule  vaccinale 
au  neuvième  Jour,  bien  que  Ton  fût  atf  dixième  de  Taccident.  Elle  était  pleine  de  lymphe, 
avec  bords  élevés,  brunâtre,  déprimée  au  centre  et  entourée  d'une  large  aréole  rouge.  Gon- 
flement de  la  main  jusqu'au  poignet  et  au-dessus,  avec  inflammation  des  vaisseaux  lympha- 
tiques, dbulettr  et  malaise  dans  raisselle.  Tous  ces  symptômes  augmentèrent  les  15  et 
16  décembre.  Plusieurs  médecins  distingués  forent  alors  successivement  appelés  à  juger  de 
ce  cas.  Le  professeur  Spooner,  le  18,  M.  Symonds,  du  Hoyai  veterinary  Collège  ensuite,  puis 
le  docteur  Murchison,  M.  Geely,  le  docteur  Quain,  et  tous  ces  experts  distingués  en  fait  de 
vaccine,  s^accordèrent  à  reconnaître  les  traits  caractéristiques  d'une  pustule  vaccinale. 

Tel  est  Tévénemeot  à  Tordre  du  jour  au  delà  de  la  Manche,  dans  les  Sociétés,  les  jour- 
naux et  toutes  les  conversations;  événement  entouré  de  toutes  les  garanties  d'authenticité 
désirables.  El  chacun  de  se  demander:  Is  the  caiile  plague  small-pax?  C'est  remonter  jus- 
qu'à Yicq-d*  A  zyr  de  plus  d'un  siècle  en  arrière.  Ainsi  le  veut  le  progrès.  On  n'avance  sûre- 
ment qu'en  interrogeant  sans  cesse  le  passé.  Sur  un  pareil  sujet,  toute  discussion,  toute 
dissertation  sérail  vaine;  c'est  à  rexpérimenlation  de  prononcer.  Aussi  bien  chacun  est  à 
l'œuvre,  et,  soùspeu,  la  question  importante  et  posée  depuis  si  longtemps,  de  savoir  si  le 
typhus  contagieux  n'est  pas  une  variété  de  la  variole,  sera  résolue  par  nos  contemporains. 
Espérons^le  du  moins  pour  rhonnènr  de  notre  art. 

Nouveau  procédé  de  lithotomiè.  —  Tous  les  autres  faits  scientifiques  n'arrivent  ainsi  qu'en 
seconde  ligne,  volré  même  une  modification  de  la  taille  appliquée  récemment  par  M,  H,  Lee 
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nabic,  et  tous  les  moyens  matériels  servant  à  renseignement  pratique,  à  la  disposi- 
tion de  tous  les  membres  du  Corps  médical,  et  lui  prêtera  ainsi  un  utile  concours. 

«  30  L'enseignement  libre  ne  peut  ni  ne  doit  porter  atteinte  à  renseignement  oiB* 
ciel,  l'enseignement  libre  ne  conférant  aucun  grade  universitaire,  soutenant  seulement 
des  opinions  et  des  doctrines,  et  venant  en  aide  à  l'enseignement  officiel. 

«  40  Une  nouvelle  loi  viendra  sanctionner  renseignement  libre,  à  la  fois  si  utile  à 
la  science  et  à  l'humanité,  jusqu'à  présent  la  législation  ayant  tellement  varié  à  ce 
sujet,  et  renseignement  libre  ayant  été  tantôt  conféré  dans  sa  plus  large  expression, 
tantôt  entravé  de  diverses  manières. 

c  &o  Quant  à  l'enseignement  clinique  fait  par  les  médecins  et  les  chirurgiens  des 
hôpitaux,  le  Congrès  émet  le  vœu  qu'à  l'occasion  de  la  présentation  du  nouveao 
projet  de  loi,  MM.  les  ministres  de  Tintérieur  et  de  l'instruction  publique  soient  invités 
à  faire  insérer  un  article  spécial  pouvant  complètement  satisfaire  aux  besoins  du  libre 
enseignement  clinique,  tant  dans  la  capitale  que  dans  les  départements.  » 

Propose-t-on  aujourd'hui  quelque  chose  de  plue  libéral? 

De  plus  radical,  oui,  car  on  va  jusqu'à  demander  la  fermeture  des  Facultés  et  des 
Écoles. 

Hais,  heureusement,  le  bon  sens  a  toujours  raison* 

Ne  connaissant  que  très-imparfaitement  le  but  et  la  nature  des  travaux  demandés 
à  cette  nouvelle  commision,  noos  faisons  des  vœux  pour  que  son  progranuoe  soit 
assez  élevé  et  assez  étendu  poor  qu'elle  puiase  embrasser,  enfin,  dans  son  ensemble 
la  grave  question  de  l'enseignement  de  la  science  médicale  qui  demande»  en  effet, 
des  modifications  nécessaires  et  urgentes. 

Amédéc  Latour. 

Au  moment  de  mettre  sous  presse,  on  nous  annonce  que  la  commission  dont  il 
vient  d'être  question  est  constituée,  et  qu'elle  se  réunira,  mercredi  prochain,  au  mi- 
nistère de  rinstruction  publique.  Parmi  les  membres  qui  en  font  partie,  on  nous  cite 
MM.  Rayer,  Dumas,  Denonvillicrs,  Wuftz  et  Grisolle. 


à  st.  George's  lIospiioL  Pour  obvier  aux  difficultés  de  saisir  et  d'extraire  le  calcul  par  ia 
plaie  périnéale  dans  certains  cas,  il  a  fait  cooslruire  un  lilbolrileur  ordinaire  à  deux  brau- 
ches,  doDl  rinrérieure  est  creusée  profondément  et  appelé  Uihocraù.  Il  riolrodait  préala- 
blement dans  la  vessie,  et  fixe  la  pierre  entre  ubb  branches.  L'incisioo  faite,  i'extrémUé 
mousse  de  cet  instrument  est  rendue  saillante  de  manière  à  diriger,  à  guider  le  bistouri 
dessus  et,  aussitôt  qu'elle  apparaît,  à  dooaer  issue  à  la  pierre,  si  elle  est  petite,  ou  du  moins 
ti  pouvoir  la  saisir  plus  facilemeot  et  plus  sûrement  avec  la  piuce  ordinaire,  si  elle  est  volu' 
mineuse.  LMocision  peut  être  ainsi  ménagée,  et  l'opération  rendue  beaucoup  plus  rapide  el 
moins  laborieuse.  Toutefois,  ces  avantages  sont  loin  d'être  évidents  dana  la  seul  exemple 
rapporté  à  Tappui.  (Lancet,  23  décembre.)  A  l'avenir  de  prononcer. 

Variété  du  pouls  dicrote.  —  En  s'occnpant  sans  relâche  ries  applications  du  spbygmo- 
graphe  qu'il  a  introduit  le  premier,  en  Portugal,  à  l'élude  des  diverses  maladies,  el  notam- 
ment celles  du  cœur,  où  il  excelle,  M.  Alvarenga  a  constaté  el  décrit  une  variété  dn  poals 
dicrole  dans  Finsuffisancc  aortique.  Elle  est  rendue  manifeste  par  une  brisure  dans  la  ligne 
ascendante  près  dn  sommet.  Celle^îî,  après  s'être  élevée  verticalement  avec  rapidité,  s'ar- 
rête en  formant  an  crochet  et  continue  ensuite  obliquement  jusqu^au  sommet  pour  descendre 
de  la  même  manière.  Ce  sont  des  lignes  brisées  et  réunies  par  une  sorte  de  crochet,  comme 
on  en  peut  voir  le  tracé  sphygmographique  dans  la  Gauta  medica  du  15  décembre,  avec 
l'observation  à  l'appnf. 

Au  point  de  vue  pratique,  cette  observation  ne  manque  pas  d'importance.  Autant  le  dicro- 
lisme  est  fréquent  et  sensible  au  doigt  dans  la  systole,  autant  il  est  rare,  faible,  insensible, 
dans  Iq  diastole.  Les  dofçts  de  l'observateur  le  plus  habitué  ne  peuvent  soqvent  le  distio- 
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TRACHÉOTOMIE. 


0MBIVATI9IIS  WE  nrâOBÉOTOIIIB  PIATIOVAB  DâlIS  LA  PÉIIOBB  BITBÈMB  DC  CBOVP; 

Par  le  docteur  Eugène  Motnier  , 
Ancien  cbe(  de  dinique  de  la  Faculté  à  TRAtel-Dien  de  Paris. 

La  diphthérîe,  les  angines  coaenneuses  et  le  croup  font  chaque  année  de  nom- 
breuses victimes.  Chaque  jour,  on  apprend  de  nouveaux  malheurs;  que  cette  ter- 
rible affection  frappe  par  coups  isolés  ou  que  des  épidémies  déciment  les  populations, 
le  médecin  doit  intervenir  avec  énergie  et  promptitude,  mais  l'imminence  du  péril 
le  rend  quelquefois  hésitant  dans  le  choix  d*un  grand  nombre  de  remèdes,  et  sou- 
vent lui  fait  abandonner  unmoyçn  pour  recourir  à  d'autres  auxquels  il  renonce 
bientôt  au  grand''préjudice  des  malades. 

Une  étude  utile  et  bien  digne  d'intérêt,  étude  déjà  foite  mais  encore  à  faire,  est 
celle  de  l'examen  comparatif  des  différents  traitements  du  croup  ;  elle  exigerait  de 
longs  développements,  et  je  ne  peux  m'en  occuper  ici. 

Je  n'envisagerai  le  traitement  du  croup  qu'à  un  seul  point  de  vue  :  c'est  lorsque 
tous  les  autres  moyens  ayant  échoué,  la  trachéotomie  devient  l'extrême  res- 
source. —  Je  veux  publier  les  derniers  résultats  que  j'ai  obtenus,  parce  qu'ils 
doivent  servir  à  la  statistique  et  à  la  science,  et  aussi  parce  qu'ils  encourageront  les 
médecins  qui  n'ont  recours  à  cette  opération  qu'avec  une  grande  défiance  et  ne  se 
résignent  à. la  faire  pratiquer  que  pour  s'épargner  des  regrets,  mais  avec  la  pensée 
que'lle  est  à  peu  près  inutile;  quelques-uns  même  refusent  absolument  aux  parents 
de  la  laisser  pratiquer,  et,  dans  certaines  villes,  elle  est  tout  à  fait  proscrite;  idée 
vraiment  regrettable^  car  on  se  prive  ainsi  d'une  ressource  qui,  dans  des  cas  incon** 
teslables,  a  permis  de  rappeler  à  la  vie  des  enfants  voués  à  une  mort  certaine. 

J'ai  déjà  publié  la  rdation  de  11  trachéotomies  pratiquées  en  ville  (Union  Médi- 
cale des  15, 17, 22  août  1861),  et  dont  le  résultat  était  :  8  guérisons,  3  morts.  Depuis 
cette  époque,  j'ai  fait  7  trachéotomies  dont  le  résultat  est  :  4  guérisons,  3  morts;  ce 
qui  donne,  pour  ces  18  trachéotomies,  12  guérisons,  6  morts,  ou  2  guérisons  et 
1  mort  pour  3  opérations;  toutes  pratiquées  dans  la  période  extrême  du  croup, 

guer.  Exeihple  de  la  supériorité  de  cet  instrument  et  de  son  exquise  sensibilité,  qui  révèle 
un  phénomène  échappant  à  nos  sens. 

On  ne  peut  ainsi  qu'applaudir  aux  distinctions  que  la  Société  médic(hchirurgicale  de  Uége^ 
celle  des  médecins  de  Vienne  (Raiterliche  lionigliche  Gesellschaft  der  Arzte  in  Wim),  et  celle 
de  médecine  et  d'histoire  naturelle  de  Dresde  {der  Gesellorhaft  fur  naliir  und  Krilkunde  tu 
Dresden)  viennent  de  conférer  au  laborieux  observateur  portugais  en  l'associant  à  leurs  tra- 
vaux comme  membre  correspondant.  Cette  récompense  de  ses  pairs  est  la  plus  douce  qu'un 
véritable  savant  puisse  ambitionner»  surtout  quand  elle  est  accordée  spontanément.  Ceci  soit 
dit  sans  préjudice  des  autres. 

IL  Un  titre  devenu  bien  rare  parmi  nous  et  qui  tend  môme  à  disparaître,  vient  d'élrc 
accordé  à  Tune  des  plus  hautes  célébrités  chirurgicales  de  TAngleterre  :  c'est  la  dignité  de 
baronnet  conférée  à  sir  W.  Fergusson,  par  sa  gracieuse  souveraine,  «  pour  sa  distinction  et 
son  éminence  chirurgicales.  »  Accordé  ainsi  au  mérite,  ce  titre  de  noblesse  est  des  plus 
flatteurs,  et  cependant  B.  Brodie,  qui  en  était  dans  ces  derniers  temps  le  seul  représentant 
depuis  la  mort  d'A.  Cooper,  dit,  dans  son  autobiographie  :  a  que  ce  rang  héréditaire,  quoique 
petit,  est  un  véritable  embarras  sans  une  fortune  indépendante.  Henreusement,  sir  William 
est  bien  pourvu  de  ce  côté.  Un  vaste  domaine  lui  permettra  de  soutenir  dignement  son  nou- 
veau titre,  et  il  a  aussi  un  fils  et  un  petit-fils  dans  lesquels  il  pourra  lui  survivre.  Tout  est 
donc  pour  le  mieux. 

Ce  titre  n'avait  pas  été  conféré  depuis  trente  et  un  ans  à  un  chirurgien  de  Londres,  dans 
la  personne  de  B.  Brodie.  En  France,  la  dernière  promotion  de  ce  genre  remonte  à  Dupuy- 
Irei),  (Jni  fut  la  seule  avec  celle  de  Boyer,  je  rrois,  après  cdlrs  du  premier  Empire.  Ces  dis- 
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c'est-à-dire  au  moment  où  Tasphyxie  commence»  où  Turgence  de  l'opération  n'est 
douteuse  pour  personne;  enfin,  quand  l^enfant  va  monrir. 

Cas*  f.  -—  DipfUhérie  tèoiole,  craupt  trachéotomie^  gtiériâçm  ^  ShHO^  mu  U  'émni  plia 
tard,  nouvelle  opération,  —  Mort, 

Le  mercredi  13  août  1862,  je  suis  appelé,  2,  rue  des  Pyramides,  auprès  de  Marguerite 
Lireux,  Âgée  de  27  mois,  belle  enfant,  bien  développée,  jouissant  habituellement  d^ane 
bonne  santé.  Cette  enfant  a  été  prise,  il  y  a  une  quinzaine  de  jours,  d'un  coryza  qui  offrait 
un  caractère  remarquable  de  persistance  et  de  ténacité. 

Le  mardi  12  août,  les  parents  sont  frappés  de  Taltéralion  de  la  voix,  et,  dans  la  nuit  du 
12  au  13,  ils  trouvent  la  respiration  difficile  et  pénible.  M.  Trousseau  voit  Tenfant  dans  la 
journée  :  il  constate  Texistence  d*une  diphtbérie  nasale  et  laryngée.  Il  annonce  la  nécessité 
d'une  trachéotomie,  et  me  désigne  aux  parents  pour  la  pratiquer.  Je  vois  Tenfanl  dans  la 
journée  du  13  :  elle  a  de  temps  à  autre  des  accès  d'oppression;  les  narines  laissent  écouler 
une  sanie  purulente  grisâtre;  sur  Tamygdale  gauche,  on  voit  une  fausse  membrane;  les 
ganglions  sous^^maxillaîres  de  ce  côté  sont  volumineux;  voix  altérée,  toux  croipalê.  On  pra- 
tique^ alternativement  et  toutes  les  heures,  des  injections  de  suifate  de  cuivre  éana  le  nez  et 
des  insufflations  de  poudre  d'alun. 

Dans  ie  courant  de  la  nuit,  gène  considérable  de  la  respiration  ;  accès  de  dyspnée  pendant 
lesquels  Tenfant  se  jette  à  droite,  k  gauche,  se  cramponne  aux  rideaux  de  son  lit,  au  eoo  de 
sa  mère  ;  la  face  gonfle,  les  lèvres  bleuissent.  Ces  accès  se  renouvellent  à  intervalles  de  plus 
en  plus  rapprochés. 

La  percussion  donnant  un  son  sonore,  et  rauscullation  ne  laissant  entendre  aucun 
râle,  ni  aucun  souffle,  mais  permettant  de  constater  la  faiblesse  du  bruit  respiratoire,  il  est 
évident  que  Tobstacle  ne  réside  pas  dans  le  poumon,  ni  dans  les  bronches,  mais  qu^ll  siège 
dans  le  larynx  ;  aussi  nous  nous  décidons  à  ouvrir  la  trachée.  Je  pratique  la  Irachéolomfe 
en  présence  et  avec  Paidè  de  MM.  les  docteurs  Trousseau  tst  Le  Paulmiet.  L'opération  est 
immédiatement  suivie  d'un  oatme cmnpiet  ;  la  respiration  devient  facile;  lea  lèvres  rede- 
viennent roses. 

Je  revois  Tenfanl  dans  la  soirée  :  la  respiration  s'entend  dans  tonte  l'étendue  de  la  poi- 
trine; l*expecloration  peu  aboi^dante*  L'enfant  est  calme;  elle  a  pu  manger  une  aôtelelle  el 
du  chocolat* 

Vendredi  15.  La  nuit  a  été  assez  bonne  ;  expectoration  abondante  de  mucosités;  quelques 
accès  d'oppression  au  plus  léger  contact  d*air  frais  ou  de  boisson  froide* 


tinctions  éclatantes  sont  ainsi  beaucoup  plus  rares  parmi  nous  qu'en  Angleterre,  par  la  raison 
sans  doute  qu'ici  on  ne  fait  que  de  hauts  barons,  tandis  qu'oulre-Manche,  ce  sont  de  sim- 
ples baronnets,  mais  avec  apanage. 

Promotion  acadêmiqiu,—  Après  avoiroccupé  provisoirement  la  chaire  d'obstétrique  àTUoi- 
versiié  de  Turin  depuis  deux  ans,  que  par  dignité  le  professeur  Giordano  en  était  dcscendo 
volontairement,  M.  Tibone  vient  d'en  être  nommé  titulaire.  Faute  d'avoir  su  conserver  le 
maître,  on  l'a  remplacé  par  un  de  ses  disciples  les  plus  distingués.  Du  moins,  la  tradition  de 
son  enseignement  ne  se  perdra  pas.  Applaudissons. 

Pour  cadeau  d'étrennes,  l'Académie  de  médecine  de  cette  ville,  plus  heureuse  que  celle  de 
Paris,  a  enfin  obtenu  un  logement  digne  d'elle.  Sur  les  instances  du  ministre  Natoli,  la  salie 
de^la  bibliothèque  de  l'ancien  palais  do  Sénat  est  concédée  à  ce  corps  savant  comme  lien  de 
ses  séances.  Très-spacieuse,  cette  salle  pourra  recevoir  aisément  et  commodément  tout  le 
public  qui  voudra  désormais  assister  à  ses  séances  hebdomadaires  du  vendredi»)i  huit  henres 
du  soir.  Que  n'en  pouvons-nous  dire  autant  ici  de  celles  du  mardi  !  Il  serait  si  facile  et  oppor- 
tun de  faire  une  place  convenable  à  nos  immortels  dans  les  dépendances  du  Louvre,  Hygie 
mérite  autant  que  Mars  d'y  avoir  ses  appartements.  Pourquoi  ne  pas  l'y  loger? 

C'est  Ja  Press  qui  triomphe  en  Irlande.  A  compter  du  1"  janvier  I8661  le  journal  hebdo- 
madaire The  Médical  Press,  qui  se  publie  à  Dublin,  et  The  Médical  Circu/ar,  qui  se  publiait 
à  Londres,  se  sont  fusionnés  pour  étendre  leur  publiciié  dans  tout  le  Royaume-Unù  Une 
édition  spéciale  paraîtra  ainsi  simultanément  à  Londres,  Edimbourg  et  Dublin  pour  It 
rendre  plus  profitable  aux  abonnés  et  aux  éditeurs,  sans  oublier  les  annonceurs;  car  c*esi 
surtout  sur  le  produit  des  annonces  que  cette  nouvelle  combinaison  est  fondée.  Mous  ver- 
rons si  elle  réussira.  Mais  il  ne  faut  pas  oublier  que  le  succès  du  journalisme  anglais  repose 
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Samedi  16  août.  Nuit  assez  bonne;  le  matin,  accès  d^oppression  ;  expectoration  dé  louco* 
sites  épaisses  et  abondantes.  Bonne  alimentation. 

17.  La  plaie  est  srisÂtre  ;  elle  est  cautérisée  chaque  jour  ;  le  pharynx  et  les  amygdales  ne 
présentent  pas  de  fausses  membranes;  mais  le  net  est  rempli  de  matières  grisé  très,  et  il 
s'en  écoule  une  sanie  quelquefois  sanguinolente.  Injections  dans  le  nez  avec  une  solution  de 
percblorure  de  fer. 

18.  La  nuit  a  été  bonne;  Penfant  a  dormi;  expectoration  bonne;  cautérisation  de  la  plaie, 
qui  est  encore  grisâtre  ;  le  nez  rempli  de  matières  de  nature  diphlhéritique. 

Après  avoir  examiné  Tenfant,  constaté  Tintégrité  des  fonctions  respiratoires,  le  bon  état 
général,  sauf  la  persistance  de  la  diphthérie  nasale  et  la  facilité  que  présente  la  plaie  de  sai- 
gner au  moindre  attouchement,  J'alldis  sortir  lorsque  se  déclara  une  violente  épistaxis;  aus- 
sitôt je  plaçai  un  tampon  de  charpie  imbibée  de  perchlorure  de  fer  dans  les  narines;  Thé* 
morrhagie  s'arrête;  M.  Trousseau  voit  Tenfant  à  onze  heures  et  constate,  comme  je  révais 
fait,  rab«ence  de  diphthérie  pharyngée  et  le  bon  état  générât  de  Tenfant,  ainsi  que  Tinté- 
grité  de  la  respiration.  Il  conseille  des  injections  alternatives  d*une  solution  de  tannin  au 
30'  et  â*une  aiatre  solution  de  perchlorure  de  fer  au  100*.  Mous  insislomi  sur  le  quinquina, 
que  Tenfanl  prend  d'ailleurs  depuis  le  jour  de  Topératiou. 

18.  Dans  la  soirée,  je  revois  Tenfant  :  Thémorrhagie  ne  s'est  pas  renouvelée  ;  Tenfant  a 
dormi  d'oo  bon  soiameil  pendant  plusieurs  heures;  elle  a  mangé  de  la  viande,  bu  du  vin; 
113  pulsations;  32  inspirations. 

19.  Nuit  très-bonne,  expectoration  abondante,  quelques  moments  d'agitation ,  mais  sans 
oppression,  plaie  trachéale  grisâtre,  facilement  saignante  :  32  inspirations,  108  pulsations. 
J'essaye  de  fermer  la  plaie.  L'enfant  se  débat  et  s'agite,  mais  elle  peut  respirer  par  le  larynx. 
Le  nez  est  encore  rempli  de  matières  grisâtres,  mais  le  pharynx  ne  présente  pas  de  fausse 
membrane.  Cautérisation  de  la  plaie ,  injections  dans  le  nez.  Alimentation  substantielle.  — 
Les  urines,  exâttinées  à  plusieurs  reprises  pendant  le  cours  de  la  maladie,  n*ont  jamais  pré- 
senté d'albamine. 

20  août  Nuit  eioellenle,  Pendanl  neuf  heures  de  suite  le  8omH)eil  a  été  parfaitement 
Calme  :  96  paksaUoDS»  28  inspirations»  Amygdales  libres  de  fausses  membranes»  nez  un  peu 
dégagé;  on  continue  les  injections.  La  plaie  est  encore  grisâtre  et  facilement  saigante,  mais 
ayant  de  la  tendance  à  se  rétrécir;  l'expectoration  est  bonne,  l'alimentation  est  copieuse» 
l'enfant  est  douée  d'un  appétit  remarquable,  elle  mange  beaucoup. 

J'essaye  de  fermer  la  plaie  avec  du  taffeias  d'Angleterre,  mais  Tenfant  qui  s'agite  dès 
qu'elle  m'aperçoit,  a  eu  de  l'oppression ,  et  j'ai  dû  replacer  la  canule  :  l'air  passe  par  le 
larynx. 

précisément  sur  ce  principe  hautement  avancé  au  delà  delà  Manche,  de  rendre  la  publicité 
de  la  science  plus  effective  et  â  meilleur  marché  par  la  compensation  du  rapport  des  annonces, 
des  patent  medicines,  livres,  instruments,  et  tout  ce  qui  s'y  rapporte.  N'est-ce  pas  plus  légi- 
time que  ces  moyens  déguisés,  employés  même  par  les  adversaires,  les  casuisles  de  Tan- 
nonce,  et  consistant  â  soutenir  une  industrie  ou  à  servir  d'organe  à  une  spéciaiilét 

Cela  soit  dit  sans  allusion  au  nouveau  Giornale  itatiano  délie  malattie  veneree  e  délia 
pelle,  dont  le  premier  nnméro  parait  aujourd'hui  même  à  Milan,  sous  la  direction  du  docteur 
Soresina  et  la  collaboration  de  plusieurs  syphiliograpfaes  distingués.  Nous  lui  souhaitons  plus 
longue  vie  qu*à  celui  qui  est  mort  en  France,  avec  un  titre  analogue,  sous  la  direction  de 
M.  Cazenave.  On  en  voit  ainsi  naître  et  mourir  tous  left  jours  avec  les  meilleures  intentions. 
L'expérkn^ee  en  tout  est  indispensable  au  vrai  succès. 

Pour  les  Américains,  les  étrennes,  c'est  la  paix  avec  ses  féconds  résultats.  Exemple  :  le 
nombre  des  malade»  et  des  blessés  dans  les  hôpitaux,  des  États-Unis,  qui  était  enoore  il  y  a 
moins  d'un  as  de  pl«S  de  oent  mille»  est  réduit  aotueltement  à  moins  de  cinq.....  mille. 
Mieux  que  toutes  les  ffîssertations,  oes  chiffres  suffisent  â  en  montrer  tous  les  avantages. 

La  Sodété  médicaiedu  Maeaacbasetts»  à  Boston,  en  offre  pourtant  aux  homœopalhes»  en 
mettant  bu  oeneDurâ  pour  1866  la  question  de  la  médecine  expectaste,  ses  indicalions  et  ses 
limites  aujourd'hui,  avec  les  divers  modes  sous  lesquels  elle  est  déguisée  ou  contrefaite. 
Très-explieitemeilt,  cela  s'adresse  en  pariifeniier  aux  diisciples  d'HahnemaoD.  Cent  dollars  de 
récompenèe  seront  accordés  à  la  tteUlenre  dissertation  sur  ce  sujet. 

Mais  les  meilleures  sont  assurément  les  souhails  ûmSànlpel  de  Liège  à  ses  lecteurs  kVàit^ 
caiton  du  nsmviel  an  s  bob  produit  et  considération  ;  car  il  y  joint  les  moyens  d'y  arriver  dans 
ces  temps  de  cOncartence  et  de  cherté  excessives.  Cest  pour  le  médecin,  généralement  le  plus 
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31  août.  Nait  un  peu  agitée.  Je  peux  retirer  la  canule  ;  je  Terme  la  plaie,  mais  d'une  mi- 
Dière  incomplète.  Injections  dans  le  nez.  Alimentation. 

22.  Nuit  bonne.  La  plaie  diminue  d'étendue. 

23.  La  plaie  se  rétrécit;  il  sort  très-peu  d'air.  Bon  état  général.  La  plaie  de  la  trachée  est 
complètement  cicatrisée.    . 

25.  Il  ne  sort  plus  d'air  par  la  plaie,  même  pendant  les  efforts  de  toux. 

27.  La  plaie-de  la  peau  est  presque  cicatrisée.  L'enfant  doit  sortir. 

28.  État  général  parfaiL  La  cicatrisation  complète  de  la  plaie  a  été  obtenue  douze  jours 
après  l'opération. 

Ce  résultat  si  beau,  obtenu  si  rapidennent,  est  dû  à  la  bonne  constitution  de  l'en- 
fant,  aux  soins  intelligents  que  J'ai  trouvés  chez  ses  parents  et  à  la  facilité  que  nous 
avoDjS  eue  pour  Talimentation.  Ce  qui  confirme  ce  que  j'avais  observée!  publié,  c'est 
que  plus  on  alimente  facilement  un  enfant  atteint  de  diphtbérie,  plus  favorable  doit 
ôtre  le  pronostic. 

Ce  résultat  a  été  d'autant  plus  remarquable  que  la  maladie  s'annonçait  avec  un 
caractère  de  triste  gravité  à  cause  de  la  généralisation  de  la  diphtbérie  persistant  avec 
une  grande  ténacité,  les  fosses  nasales  envahies  plusieurs  jours  avant  la  gorge,  et, 
malgré  des  injections  énergiques,  restant  le  siège  de  la  dipthérie  presque  jusqu'à  la 
guérison  du  croup,  et,  circonstance  ajoutant  encore  de  la  gravité,  l'enfant  n'avait  pas 
encore  2  ans  1/2. 

Malheureusement,  deux  ans  et  demi  plus  tard,  nous  avons  vu  que  cette  terrible 
maladie  n'avait  cédé  qu'en  laissant  des  traces  bien  funestes  de  son  passage,  et,  comme 
le  disait  M.  Velpeau  à  l'honneur  de  Malgaigne,  il  faut  voir  le  résultat  des  opérations 
et  l'issue  des  maladies  non-seulement  au  moment  de  la  guérison,  mais  dans  leurs 
résultais,  après  plusieurs  années.  Or,  chez  cette  enfant,  la  diphtbérie  avait  eu  un  carac- 
tère remarquable  de  persistance,  de  ténacité  et  de  généralisation;  nous  avions  obtenu 
un  succès  inespéré ,  --  soit  la  présence  prolongée  de  rinflaromation  diphthérique,  ou 
toute  autre  cause,  soit  tmc  disposition  spéciale  à  l'enfant;  toujours  est-il  que,  tout  en 
ayant  repris  sa  vie  habituelle,  pouvant  aller  à  la  pension,  réciter  des  leçons,  parler 
à  haute  voix,  crier,  jouer,  elle  était  assez  rapidement  essoufflée,  la  respiration  deve- 
nait haleianle,  et,  la  nuit,  faisait  entendre  un  bruit  de  ronflement  distinct  du  ronfle- 
ment ordinaire,  et  qui  préoccupait  beaucoup  la  mère  de  l'enfant.  La  voix,  à  de  longs 

instruit  de  ses  concitoyens  à  la  ville  comme  à  la  campagne,  de  montrer  sa  prééminence  eo 
instituant  partout  des  cours,  notamment  sur  Thygiène,  où  ses  vastes  connaissances  seront 
appréciées  de  ses  auditeurs,  et  qui  seront  ainsi  donbiement  portés  à.  recourir  è  lui  et  à  mieux 
estimer  ses  soins.  En  étant  utile  aux  autres,  son  crédit  sera  augmenté  et  ses  intérêts  mieux 
servis.  L'avis  nous  a  semblé  bon  à  rappeler  ;  et,  à  notre  époque  où  les  conférences  sont  à  la 
mode,  nous  croyons  que  beaucoup  de  nos  confrères  feront  bien  de  la  suivre  pour  en  profiter. 
A  Madrid,  le  docteur  Monlau  vient  d'être  désigné  par  son  gouvernement  pour  le  repré- 
senter, conjointement  avec  M.  Segovia,  aux  prochaines  conférences  sanitaires  de  Constaoli- 
nople.  C'est  le  professeur  Bô  qui  a  été  choisi  à  cet  effet  par  le  gouvernement  italien.  Ce 
congrès  sera  ainsi  composé  des  mêmes  représentants  scientitiques  que  les  précédents. 

P.  GARHI£B, 


M.  le  docteur  Feltz  (Victor-Timothée),  né  le  8  janvier  1886  à  Hatlstall  (Haot-nhio), 
est  institué  agrégé  stagiaire  prés  la  Faculté  de  médecine  de  Strasbourg  (section  de  médecine). 
Cet  agrégé  stagiaire  entrera  en  activité  de  service  le  i*'  novembre  1868. 

—  M.  le  docteur  Dumont  (de  Monteuz),  auteur  de  rouvrase  si  remarquable  intitulé  :  U 
Tistammt  médical,  vient  d'être  nommé  membre  corretpobdant  de  TAcadémie  royale  de 
médecine  belge. 

—  M.  le  docteur  Uillairet^  médecin  h  Thôpital  Saint-Louis»  membre  de  la  commission 
administrative  des  lycées  de  Paria,  est  nommé  médecin  du  lycée  impérial  Safnl-Louis,  ea 
remplacement  de  M.  le  docteur  Allibert. 

—  M.  le  docteur  Jarjavaj,  professeur  k  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  est  nommé  chi^u^ 
gien  du  lycée  impérial  Saint-Louis,  en  remplacement  de  M,  le  docteur  Moulin, 
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intervalles,  et  par  momeots,  éiait  rauque  el  voilée.  En  outre,  l'enfaot  était  restée 
sujette  à  de  rréqaentes  angines  pultacées,  les  amygdales  se  recouvrant  d'un  enduit 
qu'on  enlevait  facilement,  mais  qui  reparaissait  aussi  facilement.  Dans  ces  moments, 
le  bruit  que  produisait  Tenfant  en  respirant  était  plus  marqué.  Je  l'ai  auscultée  bien 
souvent,  afin  de  m'assurer  que  la  gône  de  la  respiration  qui  s'observait  si  souvent  ne 
tenait  pas  à  une  affection  du  poumon  ou  du  cœur,  non  plus  qu'à  une  tumeur  com- 
primant la  trachée  ou  les  bronches  ;  le  bruit  trachéal  se  reproduisait  toujours  pen- 
dant le  sommeil,  et  souvent  lorsque  l'enfant  avait  couru  ou  fait  un  exercice  violent. 

An  mois  de  novembre  i86A,  soo  frère  et  sa  sœur  sont  pris  de  coryza  et  d'angine  simple. 
Le  larynx  et  le»  bronches  furent  envahis  ensuite.  Ils  guérirent»  mais  après  avoir  été  malades 
près  de  six  semaines. 

Le  mercredi  28  décembre,  Marguerite  est  prise  à  son  tour  d'oppression,  eltc  tousse,  elle  a 
de  la  fièvre;  on  applique  de  Thuile  de  croton  sur  la  poitrine,  on  fait  des  injections  nasales  et 
on  administre  des  préparations  d'antimoine. 

La  nuit  du  29  au  30  a  été  mauvaise  ;  il  y  a  eu  des  moments  de  suffocation. 

Le  31,  il  y  a  de  Toppression,  la  voix  est  éteinte»  la  toux  rauque;  Tenfant  se  plaint  d'une 
douleur  à  la  gorge.  Nulle  part  on  ne  trouve  de  fausses  membranes. 

1*'  janvier  1865.  Nuit  mauvaise,  mêmes  caractères  de  la  voix  et  de  la  toux.  —  Vésicatoire 
au-devant  do  sternum. 

2  janvier.  Même  situation  toujours  grave. 

3  janvier.  L*air  pénètre  m«)inB dans  les  bronches;  on  n'entend  pas  de  râles,  pas  de  matité 
à  ta  percussion,  mais  Peppression  persiste  et  la  toux  conserve  son  caractère  de  raueité,  et 
la  voix  est  éteinte.  Le  pouls  varie  de  120  à  lAO,  les  inspirations  de  30  à  /tO  par  minute. 

Le  jeudi  5  janvier,  M.  Trousseau  est  appelé  auprès  de  Tenfanl  :  il  constate  Texistence 
d'one  laryngite  simple  avec  trachéo-bronchfte.  Oppression,  affaiblissement  du  murmure  vési- 
cuiaire,  sans  souffle,  ni  rèle,  ni  matité.  Fièvre.  Expectoration  muco-pnruIente,toux  rauque, 
voix  voilée,  aggravation  chaque  nuit,  absence  de  fausses  membranes  et  même  de  rougeur 
dans  la  gorge.  En  présence  de  tous  ces  phénomènes,  11  vo1tPindication.de  la  trachéotomie, 
aOu  de  supprimer  robslaelc  que  la  laryngite,  même  simple,  apporte  à  la  respirafion. 

Le  vendredi  6.  La  nuit  a  été  très-mauvaise,  la  respiration  est  des  plus  pénibles  h  cause  de 
l'oppression,  la  toux  et  la  voix  sont  éteintes.  Je  pratique  la  trachéotomie  avec  Paide  du  doc- 
teur Labbé,  Kfais  nous  sommes  frappés  de  la  difficulté  que  nous  éprouvons  au  moment  de  l'in- 
troduction de  la  canule.  Déjh  au  moment  de  la  section  de  la  trachée,  j'avais  éprouvé  une  grande 
résistauce.  Après  plusieurs  essais  infructueux ,  je  suis  obligé  de  prendre  une  canule  d'un 
calibre  inférieur  à  celui  de  la  canule  que  j'avais  préparée,  et  qui  avait  déjà  servi  à  cette  enfant 
deux  ans  et  demi  avant.  Or,  le  calibre  de  la  trachée  chez  un  enfant  de  5  ans  est  plus  grand 
qae  chez  un  enfant  de  2  ans  1/2.  II  s'était  donc  produit  un  rétrécissement  do  la  trachée. 
Nous  trouvions  alors  la  cause  de  cette  respiration  bruyante,  de  cet  essoufflement  si  facile,  de 
ce  cornage,  si  bien  décrit  par  M.  Empis,  qui,  s'il  se  produit  sous  PinHuence  d'une  compression 
de  la  trachée  par  une  tumeur»  peut  se  produire  aussi  et  plus  directement  par  le  rétrécissement 
de  la  trachée.  Chez  celte  enfant,  le  rétrécissement  était  dû  à  l'épaississemenl  du  tissu  cica- 
triciel développé  sous  Pinfluence  de  trachéites  fréquentes.  Il  a  donc  fallu  que  nous  placions 
une  canule  de  petit  calibre.  L'améliora  lion  qui  suit  d'ordinaire  immédiatement  l'ouverture 
de  la  trachée  ne  se  produisit  que  tardivement  el  très-peu.  Le  pouls  reste  à  120. 

h  onze  heures  du  soir»  pouls  à  160;  40  inspirations. 

Samedi.  Oppression^  expectoration  supprimée,  respiration  serratiqoe,  pouls  faible,  refroi» 
dûsement. 

Mort  dans  la  soirée. 

(La  suite  à  ii/t  prochain  numéro.) 
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ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 

SOCIÉTÉ  HÉMCALC  OU  IX*  ABROIlOISSEttClT. 

Compte  rendu  des  travâat  de  la  Société  pendant  le  premier  semestre  de  Taïuiéè  tê6». 

Présidence  de  M.  Sis. 

SoMMàjRE.  —  Angine  couennetue  cMM.  Sée,  Archambanlt  et  Hérard).  —  Pneumonie  (MM.  Sée,  Piogey, 
Basset  et  Archambault).  —  Mort  subite  survenue  pendant  le  cours  dune  variole  disereie,  endocar- 
dite ulcéreuse  (MM.  Marrotte  et  Sée).  —  Variole  anormale,  rash,  importance  de  la  durée  etdek 
nature  de»  prodromes  pour  poser  le  diagnostic  des  fié  res  éruptives  anotmaîei  (MM.  D*fenr,  6ée 
et  Marrotte).  —  Tumeur  de  Us  langue,  ligature  des  dmMX  artères  lingeudet^  atrophie  de  k»  htmew 
(MM.  Demarqoay  et  Sée).  —  État  raboteux  de  la  langue  (  MM.  Sée  et  Demarqniy).  —  Polypes  es 
Vutérus  (MM.  Léon  Labbé,  Gros,Piogey  et  Dupont}. 

M.  SÉE  :  Je  donne  en  ce  moment  des  soins  à  quatre  malades  affectés  d^angine  couenneuse, 
deux  adultes  et  deux  enfants.  Ce  qui  m'a  frappé,  c'est  le  début  insolite  et  insidieux  de  la 
maladie.  Le  malade  est  pris  d'une  flèvre  peu  intense  qui  lui  permet  de  sortir  et  de  venir 
consulter;  il  se  plaint  d*un  engorgement  ganglionnaire,  d'une  grande  faU>lesse,  et  c^est  l'inspec- 
tion seule  de  la  gorge  qui  révèle  la  présence  des  fausses-membranes.  Sur  les  quatre  malades 
en  traitement,  deux  présentent  une  albuminurie  ti^ès^marquée,  notamment  un  jeune  homme 
dont  l'observation  offre  quelques  particularités  dignes  d'intérêt.  Ce  jeune  homme  s'est  présenté 
à  la  consultation  de  l'hôpital  Beaujon,  il  y  a  une  douzaine  de  jours;  h  coq  présentait  un  engor- 
gement ganglionnaire  assez  marqué  et  la  gorge  des  plaques  pseudo^membraneuses  assez  nom- 
breuses. Le  mal  ayant  continué  à  faire  des  progrès,  le  malade  entra  à  Tbôpital,  et  au  bout  de 
quelques  jours,  il  fut  pris  d'une  suffocation  sans  altération  de  la  voix,  ni  sibilance,  mais  assez 
intense  pour  que  l'interne  ait  cru  devoir  combattre  cet  accident  par  l'abliKioD  des  amyf  dates,  ce 
qui  diminua  la  suffocation  sans  toutefois  la  faire  disparaître  complètement.  Peu  de  temps  après 
l'opération,  on  constate  la  présence  de  l'albumine  dans  l'urine  qui  avait  été  jusqu'alors  exa- 
minée avec  soin  et  qui  n'en  avait  pas  présenté  la  plus  légère  trace.  Ce  fait  confirme  donc 
l'opinion  que  j'avais  déjà  souvent  émise,  à  savoir  que  l'albuminurie  n'est  pas  le  résultat  delà 
suffocation  ni  de  l'oppression  ;  car  dans  ce  cas  elle  apparaît  précisément  après  que  la  gène  de 
la  respiration  a  diminué  par  suite  de  l'opération,  et,  en  même  temps,  ce  fait  semble  com- 
battre l'opinion  de  ceux  qui  veulent  voir  dans  l'albuminurie  l'effet  d'une  augmentation  de  la 
pression  intra-vasculaire  déterminée  par  l'asphyxie.  Le  même  malade  fut  aussi  affecté  de  sur- 
dité résultant  sans  doute  de  la  propagation  de  la  diphthérie  à  la  trompe  d'£ustache,  puis 
d'un  érysipèle  qui,  ayant  débuté  par  les  narines,  gagna  les  joues;  enfln,  vers  le  onzième  ou 
douzième  jour  de  la  maladie,  il  eut  un  commencement  de  paralysie  du  voile  du  palais. 

M.  Archambault  :  Depuis  longtemps  j'étudie  avec  soin  la  présence  de  l'athumine  dans 
Turine  des  sujets  atteints  de  diphthérie,  car  dès  1852  j'appelai  àur  ce  fait  Inattention  des 
observateurs  ;  or,  je  me  suis  demandé  si,  dans  tous  les  cas  où  l'on  rencontre  de  l'albumine  dans 
l'urine  avec  fausses-membranes  dans  la  gorge,  c'était  bien  à  la  diphthérie  que  l'on  avait  affaire. 
On  sait,  en  effet,  que  pour  un  certain  nombre  d'observateurs,  Bretonneau,  par  exemple,  la 
fausse-membrane  est  le  signe  pathognomonlque  de  la  diphthérie;  pour  d'autres,  au  contraire, 
et  je  suis  de  ce  nombre,  la  fausse-membrane,  loin  d'être  le  signe  caractéristique  de  là 
diphthérie,  peut,  au  contraire,  se  rencontrer  dans  d'autres  affections  que  leurs  symptômes 
propres  permettent  de  spécifier,  ainsi  la  scarlatine. Plusieurs  cas  de  ma  pratique  me  portent  à 
croire  que  souvent  l'apparition  de  l'albumine  dans  l'urine  des  malades  atteints  d'ime  pharyn- 
gite pseudo^ioembraneuse  vient  rectifier  un  premier  diagnostic  «t  dénontrer  la  nature  «arla- 
tineuse  de  la  maladie,  quand  on  croyait  avoir  affaire  à  une  affection  diphthéritique^  Aiiui, 
j'ai  opéré  un  enfant  qui  présenta  d'abord  une  langue  scarlatineuse,  un  engorgement  pnglion- 
naire  énorme  ;  au  cinquième  jour  les  symptômes  du  croup  étaient  évidents  ;  Tasphyxie  était 
imminente;  Tenùint  fut  opéré,  il  rendit  des  fausses-membranes  venant  des  bronches;  la  canule 
fut  retirée  au  bout  de  six  jours;  le  mieux  continua  quelques  jours  encore,  puis  survint  de 
l'anasarque,  et  l'examen  de  l'urine  démontra  une  quantité  considérable  d'albumine.  Cette 
drconstance,  jointe  à  l'aspect  scarlatineux  de  la  langue  au  début,  me  porte  à  penser  qu'il 
s'agissait  d'une  affection  scarlatineuse  anormale  que,  sans  l'apparition  tardive  de  l'albumine  et  de 
l'anasarque,  j'aurais  pu  prendre  pour  une  affection  diphthéritique.  Je  suis  porté  à  croire  que 
nombre  de  cas  semblables  se  rencontrent  dans  la  pratique,  et  que  souvent  on  prend  pour  des 
affections  diphthéritiques  des  affections  scarlatineuses  dans  lesquelles  l'éruption  manque  et 
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puce  inapej^ne*  Le  lait  «uivant  me  paratt  coDûrmer  d*uxie  manière  très-précise  cette  prcH 
position. 

Un  enfant  de  5  ans  est  pris  de  symptômes  du  côté  de  la  gorge  ;  je  le  vis  en  consultation  avec 
M\l.  Trousseau  et  Vernois;  nous  diagnostiquons  une  angine  couenneuse,  bientôt  on  constate 
des  flots  d'albumine  dans  son  urine,  et  il  meurt  dans  les  convulsions.  Son  frère  fut  pris  d'une 
espèce  d'angine  couenneuse  et  présenta  une  légère  rougeur  aux  plis  des  aines  et  des  bras.  La 
bonne  de  ces  enfants  fut  prise  quatre  jours  après  la  mort  du  premier  et  pendant  la  maladie  du 
second,  d'une  scarlatine  dont  Téruption  fui  très-bien  caractérisée.  Or,  cette  dernière  malade 
me  parait  jeter  un  jour  complet  sur  la  nature  scarlatineuse  de  raffection  des  deux  autres  malades 
qui,  sans  cette  circonstance,  auraient  été  considérés  comme  atteints  de  diphtbérie.  Je  conclus 
donc  que,  dans  beaucoup  de  cas  regardés  comme  de  nature  dlphlhéritique,  la  présence  de 
ralbumioedansTurine  peut  mettre  sur  la  voie  d'une  affection  scarlatineuse  que  les  symptômes 
du  début  peu  accentués  ou  pal  observés  avaient  fait  confondre  avec  une  affection  diphtbé- 
ritique. 

M.  EUbURD  :  Je  ne  pois  admettre  que  le  |M«mier  fait  cité  par  M.  ArcbambauU  soit  une 
scarlatine  avec  fausses-membranes  ;  il  s'agissait  d'ane  véritable  angine  couenneuse  diphthé- 
ritique,  c^mme  semble  l'attester  l'expulsion  des  fausses-membranes  provenant  des  bronches  ; 
de  plus,  sans  chercher  à  contester  la  valeur  du  second  fait  où  la  même  afTeclion  chez  trois 
personnes  semble  démontrer,  malgré  la  dissemblance  des  symptômes,  une  nature  couenneuse, 
je  pense  que  M,  Archambault  a  trop  de  tendance  à  généraliser  un  fait  particulier. 

M.  ARCHAMBAULT  :  J'ai  voulu  appeler  l'attention  de  la  Société  sur  un  fait  très-remarquable 
de  contagion,  et  il  est  évident  que  sans  la  scarlatine  très  caractérisée  que  la  bonne  a  présentée, 
00  aurait  été  en  droit  de  considérer  la  maladie  des  deux  enfants  comme  de  nature  diphtbé- 
rilique.  Cette  observation  m'a  paru  importante  à  signaler,  et  si  j'en  rencontrais  un  certain 
nombre,  je  n'hésiterais  pas  à  adopter  d'une  manière  absolue  l'opinion  que  j'ai  avancée  comme 
une  induction  et  non  pas  comme  manière  de  voir  complètement  arrêtée. 

M.  S&E  :  J'admets  volontiers,  conoune  M.  Archambault,  qu'il  existe  plusieurs  espèces  de 
fausses-membranes;  ainsi  il  y  a  un  coup  simple,  un  croup  diphthéritique  et  un  croup  searia- 
tineux.  C'est  dans  cette  dernière  catégorie  que  doit  rentrer  le  premier  fait  cité  par  M.  Archam- 
bault. Le  croup  ecarlatineux  et  le  croup  diphthéritique  ont  des  caractères  cliniques  très-nets 
et  très-précis  qui  empêchent  toute  confusion,  mais  un  simple  accès  de  fièvre  et  un  simple 
vomissement  sans  aucune  éruption  ne  sauraient  faire  admettre  la  nature  scarlatineuse  de  la 
maladie,  bien  que  la  fièvre  soit  forte  et  la  température  élevée,  comme  dans  la  scarlatine  ;  l'albu- 
minurie peut  mieux  éclairer  le  diagnostic,  car  dans  la  diphtbérie  cette  complication  se  montre 
beaucoup  plus  tôt  que  dans  la  scarlatine;  enfin  dans  l'albuminurie  diphthéritique,  il  n'y  a 
jamais  de  sang  ;  dans  l'albuminurie  scarlatineuse,  neuf  fois  sur  dix,  on  peut  constater  la  pré- 
sence du  sang.  Legendre  a  même  pu  dire  que  c'était  plutôt  de  l'hématurie  que  de  l'albumi- 
nurie proprement  dite  qu'on  rencontrait  dans  la  scarlatine.  Le  microscope  n'est  pas  moins 
net  à  cet  égard.  Bien  plus  souvent  dans  l'albuminurie  scarlatineuse,  on  rencontre  des  tubes 
cylîodrîqueà  et  des  fibrilles;  dans  l'albuminurie  diphthéritique,  au  contraire,  il  n'y  a  jamais 
de  globules  du  sang  et  plus  rarement  encore  des  tubes  cylindriques  et  des  fibrilles;  du  reste, 
l'asphyxie  n'a  aucune  influence  sur  la  production  de  cette  albuminurie;  l'on  ne  saurait  d'ail- 
leurs affirmer  la  nature  scarlatineuse  de  l'afTection  d'après  la  quantité  d'albumine. 

Depuis  le  commencement  de  janvier,  j'ai  constamment  à  l'hôpital  de  trois  à  quatre  et  même 
de  huit  à  neuf  pneumonies  dans  ma  salle  d'hommes,  qui  cependant  ne  contient  que  trente-deux 
lits.  J'ai  observé  aussi  en  ville  un  certain  nombre  de  pneumonies  et  dernièrement  j'ai  donné 
des  soin»  à  mw  femme  d'un  certain  âge,  qai  a  été  enlevée  en  quarante-huit  heures  par  une 
paeumottie  entée  snr  m  catarrhe  chronique. 

M,  PioGEY  :  Un  homme  étant  en  Angleterre,  avait,  depuis  près  de  trois  mois,  un  érysipèle 
qui  récidivait  constamment,  il  revint  en  France  et  peu  de  temps  après  son  retour  l'érysipèle 
reparut;  bientôt,  il  eut  du  délire  et  succomba  en  huit  jours.  Sa  femme,  qui  ne  l'avait  pas 
quitté  un  seul  instant  pendant  l'agonie,  fut,  aussitôt  après  la  mort  de  son  mari,  prise  de  fris- 
sons, de  vomissements  et  de  douleurs  au  côté.  L'auscultation  fit  reconnaître  du  râle  crépitant 
fin.  Gomme  la  prostration  était  extrême,  je  ne  crus  pas  devoir  recourir  à  la  saignée,  et  je  pres- 
crivis seulement  tme  potion  stibiée.  Le  lendemain,  il  y  eut  un  peu  de  mieux,  et,  comme  le 
surlendemain,  les  symptômes  du  premier  jour  se  répétèrent  exactement,  je  donnai  le  sulfate 
de  quinine,  mais  sans  succès,  car  la  mort  eut  lieu  le  cmquième  jour  de  la  maladie,  le  lende- 
main du  second  accès.  Pendant  tou4  rjQ  temps,  il  n'y  eut  que  du  rAle  crépitant,  jamais  le  plus 
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léger  souffle  ne  fut  constaté,  les  crachats  étaient  rouilles,  et  jamais  le  pouls  n'est  tombé  eom- 
plélement  entre  les  accès. 

M.  Sé£  :  D'après  ce  dernier  renseignement,  on  doit  éloigner  de  suite  Tidée  d'une  fièvre 
pneumonique  pernicieuse.  La  dépression  du  pouls,  dans  la  pneumonie,  a  été  mentionnée,  par 
les  observateurs  du  siècle  dernier,  sous  le  nom  à^oppressio  virium,  mais  Tabsence  du  souffle 
bronchique  est  tout  à  fait  anormale.  M.  Grisolle  a  cilé,  il  est  vrai,  des  exemples  de  pneumonie 
qui  n'ont  présenté  que  du  râle  crépitant  et  pas  de  souffle;  mais  la  guérison  eut  lieu  au  bout 
de  trois  à  quatre  jours;  la  maladie  s'est  en  quelque  sorte  arrêtée.  Quant  à  moi,  je  crois  que, 
dans  une  pneumonie  qui  doit  parcourir  toutes  ses  phases,  il  y  a  du  souffle  au  bout  de  vingt- 
quatre  à  quarante-huit  heures.  La  fièvre  péripneumonique  pernicieuse  est  très-rare  à  Paris,  et, 
de  plus,  Tétude  des  symptômes  présentés  par  la  malade  ne  permet  pas  de  s'y  arrêter.  Il  est 
probable  que,  sous  le  couvert  d'un  râle  crépitant  superficiel,  il  existait  un  souffle  plus  profond 
qui  s'est  dérobé  à  l'oreille  de  l'observateur.  La  dépression  des  •forces  et  du  pouls  n'est  pas 
toujours  une  contre-indication  de  la  saignée.  J'ai  vu,  dans  le  service  de  Legroux ,  une  femme 
qui  était  affectée  d'une  pneumonie  avec  dépression  des  forces  et  du  pouls;  un  mieux  notable 
survint  après  une  saignée,  et  la  malade  guérit 

M.  Basset  :  Pendant  mon  internat  dans  le  service  de  Becquerel,  je  trouvai,  à  ma  visite  du 
soir,  une  malade  affectée  d'une  pneumonie  avec  un  pouls  très-petit  et  une  oppression  lrê$- 
considérable  des  forces,  ce  qui  me  parut  contre-îndiquer  la  saignée  ;  cependant,  le  lendemain, 
Becquerel  prescrivit  une  saignée;  le  pouls  se  releva  immédiatement,  et  la  malade  guérit  au 
bout  de  quelques  jours. 

M.  PioGEY  :  rai  donné  des  soins,  avec  M.  Trousseau,  à  un  malade  qui,  à  son  retour  d'Al- 
gérie, présenta  une  fièvre  intermittente  compliquée  de  pneumonie,  et  je  n'ai  obser\'é  rien  de 
semblable  à  la  malade  dont  j'ai  parlé. 

^1.  SÉE  :  Je  fus  appelé  à  donner  des  soins  à  un  enfant  ayant  habité  pendant  quelque  temps 
les  bords  de  la  Seine,  du  côté  de  Passy;  il  présenta  d'abord  deux  accès  de  fièvre  intermitteole 
parfaitement  caractérisés:  mais  comme  il  eut  des  vomissements,  et  que  ce  phénomène  a  une 
grande  importance  dans  la  pneumonie  du  premier  ftge,  je  l'auscultai  avec  soin  tous  les  jours, 
et  je  lui  prescrivis  du  sulfate  de  quinine.  Au  bout  de  trois  jours,  H  fût  possible  de  constater 
dans  l'aisselle  tous  les  signes  de  la  pneumonie.  A  partir  de  ce  moment,  la  fièvre  prit  un  type 
continu,  et  l'enfant  guérit. 

M.  Arghambadlt  :  J'ai  souvent  eu  l'occasion  d'observer  ces  accès  intermittents  du  début 
de  certaines  pneumonies.  A  Tours,  on  y  voit  beaucoup  de  pyrexies  et  de  maladies  infiammar 
toires  débuter  de  cette  façon,  et  il  faut  se  tenir  d'autant  plus  sur  ses  gardes,  que  la  véritable 
fièvre  intermittente  y  est  aussi  fréquente  qu'elle  est  rare  à  Paris.  La  meilleure  manièit 
d'éviter  l'erreur  est  de  i-echercher  avec  le  plus  grand  soin  la  véritable  intermittence,  une 
intermittence  complète  entre  les  accès,  ce  qui,  à  très-peu  d'exceptions  près,  n'existe  que  dans 
les  fièvres  intermittentes.  Il  y  a  quelque  temps,  j'ai  donné  des  soins,  avec  M.  Trousseau,  à  une 
jeune  dame  qui,  les  deux  premiers  jours,  fut  prise  d'accès  intermittents  assez  marqués  pour 
que  l'on  crût  devoir  administrer  le  sulfate  de  quinine;  le  troisième  jour,  elle  présenta  tous  les 
signes  d'une  pneumonie  double.  A  partir  de  ce  moment,  la  fièvre  prît  le  type  continu  ;  mais, 
dans'be  cas,  comme  dans  ceux  dont  j'ai  parlé,  l'intermittence  ne  fut  jamais  pariaite;  il  y  avait 
plutôt  rémittence  qu'intermittence  véritable;  dans  ces  cas,  le  sulfate  de  quinine  est  générale- 
ment peu  utile. 

M.  SéE  :  U  est  fréquent,  surtout  dans  les  pays  marécageux,  de  voir  des  pneumonies  parfoit^ 
ment  franche^s  débuter  par  des  accidents  intermittents,  et  ce  n'est  qu^au  troisième  jour  qo'oa 
trouve  la  pneumonie.  Du  reste,  cette  affection  est  loin  d'être  la  seule  qal  présente  cette  parti- 
cularité, il  en  est  de  même  de  la  grippe,  et  on  trouve  cette  circonstance  mentionnée  daos 
Sauvages,  à  propos  de  la  fièvre  catarrhale.  Mais  s'il  est  fréquent  de  voir,  même  à  Paris,  des 
pneumonies  débuter  par  des  accès  intermittents,  par  contre,  la  fièvre  péripneumonique  per- 
nicieuse y  est  très-rare. 

M.  PiOGET  :  Le  fait  que  j'ai  cité  est  certainement  anormal  ;  il  ne  s'agissait  pas  d'une  véri- 
table fièvre  péripneumonique  pernicieuse  ;  mais,  chez  cette  malade,  la  pneumonie  a  été  un 
épiphénomène  ;  elle  est  venue  s'ajouter  à  une  fièvre  pernicieuse,  et,  ce  qui  tend  à  le  prou- 
ver, c'est  la  rapidité  avec  laquelle  la  mort  est  survenue. 

M.  .SÉB  :  S'il  y  avait  eu  du  souffle,  je  ne  m'étonnerais  pas  de  la  rapidité  de  la  mort;  car  on 
voit  souvent  la  pneumonie  amener  promptement  la  mort,  même  lorsqu'elle  est  unilatérale.  Je 
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fus  appelé  dernièremenl  auprès  d*une  femme  de  5^  ans/qui  préaeniait  du  souffle  du  c6té  droit, 
des  crachats  rouilles  et  peu  de  lièvre,  SU  pulsations  tout  au  plus  ;  je  crus  devoir  m'en  tenir  & 
un  Iraitemeol  peu  actif.  Un  confrère  appelé  immédiatement  après  moi  fut  d*uD  avis  tout  à  fait 
opposé;  car,  de  dix  heures  du  matin  à  cinq  heures  du  soir,  il  pratiqua  une  saignée,  lit  appli- 
quer un  vésicatoire  et  huit  ventouses  scarifiées  du  côté  opposé,  et,  de  plus,  il  donna  25  centi- 
grammes d'émétique  en  lavage.  Le  lendemain,  il  prescrivit  encore  du  tartre  stibié,  un  pur- 
gatif et  de  Toxyde  blanc  d'antimoine  ;  la  malade  mourut  dans  la  journée.  Or,  comme  il  n'y  a 
pas  eu  le  moindre  souffle  du  côté  gauche,  ce  fait  est  un  exemple  de  pneumonie  unilatérale 
ayant  enlevé  la  malade  en  trente-six  heures,  si  toutefois  Ton  veut  bien  ne  pas  tenir  compte 
du  traitement  employé. 

M.  Marsottk  :  J'ai  observé  dernièrement  un  cas  de  mort  subite  survenue  pendant  le  cours 
d'une  Tariole  discrète  ;  pendant  la  vie,  il  y  avait  eu  de  l'oppression,  un  peu  de  délire  ;  le  pouls 
était  fréquent,  et  il  existait  un  bruit  de  souffle  présystolique.  A  l'autopsie,  on  trouva  une  endo* 
cardite  ulcéreuse,  des  végétations  miliaires  très-nombreuses  couvraient  les  valvules.  La  cause 
de  la  mort  parait  avoir  été  une  syncope  ;  il  n'y  avait  pas  d'embolie. 

M.  SiK  :  A  la  suite  de  Tendoeardite  ulcéreuse,  il  n'est  pas  rare  de  trouver  des  embolies 
capillaires  du  cerveau,  ce  qui  explique  les  accidents  cérébraux  concomitants. 

M.  DOFOUR  :  Une  femme  présenta,  te  lendemain  de  son  accouchement,  une  rougeur  géné- 
rale, mal  caractérisée,  dont  l'aspect  tenait  le  milieu  entre  la  rougeur  de  la  rougeole  et  celle  de 
la  scarlatine.  Cette  rougeur  était  un  peu  rugueuse  ;  elle  présentait  un  peu  d'élévation,  mais 
mal  déterminée,  puis  apparurent  bientôt  des  pustules  plates  non  ombiliquées.  La  rougeur  prit 
une  teinte  noirâtre  très-marquée,  pois  survinrent  des  phénomènes  de  congestion  cérébrale,  et 
la  malade  ne  tarda  pas  à  succomber. 

Au  cinquième  jour,  l'enfant  de  cette  malade  présenta  les  symptômes  du  sdéréme  ;  au 
sixième  jour,  on  put  constater  une  vingtaine  de  pustules  de  variole  disséminées  sur  tout  le 
corps,  et  l'enfant  mourut. 

M.  SÉR  :  On  rencontre  assez  fréquemment  dans  la  pratique  des  cas  où  l'aspect  mal  déter- 
miné de  l'éruption  autorise  l'indécision  sur  la  véritable  nature  de  la  ûèvre  éruptive.  Dans 
l'épidémie  de  variole  actuelle,  ce  phénomène  se  présente  assez  souvent  ;  on  rencontre  la  forme 
d'éruption  que  les  Anglais  ont  désignée  sous  le  nom  de  rash;  comme  exemple,  je  citerai  une 
malade  de  mon  service  d'hôpital  qui  avait  une  éruption  sur  la  nature  de  laquelle  tous  mes 
élèves  se  sont  mépris  :  ils  avaient  diagnostiqué  une  rougeole  ;  en  interrogeant  la  malade  avec 
attention,  j'appris  que  les  prodromes  n'avaient  duré  que  deux  jours  ;  j'examinai  la  face  et  le 
dos,  où  je  découvris  des  boutons  caractérisant  une  variole  au  début.  Quelque  temps  après, 
une  autre  malade  entra  dans  mon  service  avec  une  éruption  présentant  tout  à  fait  l'aspect  de 
la  rougeole,  mais  il  n'y  avait  eu  que  deux  jours  de  prodromes,  et,  de  plus,  ceux  qui  caracté- 
risent le  début  d'une  rougeole  faisaient  défaut  ;  ce  qui  me  fit  repousser  l'idée  de  cette  éruption, 
et,  cette  fois  encore,  Tévénement  me  donna  raison  :  il  s'agissait  d'une  variole.  Ces  faits  sont  en 
dehors  de  ce  que  l'on  observe  habituellement  ;  car,  dans  les  cas  de  rash,  l'éruption  ressemble 
plus  souvent  à  celle  de  la  scarlatine  qu'à  celle  de  la  rougeole,  et  quelquefois  participe  des  deux. 
Cependant,  on  peut  se  mettre  à  l'abri  de  Terreur  en  portant  la  plus  sérieuse  attention  sUr  la 
durée  des  prodromes  et  sur  l'absence  des  phénomènes  qui  accompagnent  le  plus  ordinairement 
le  début  de  chacune  des  iièvres  éruptives. 

La  scarlatine  débute  dix  fois  sur  onze  dans  les  vingt-quatre  iieures,  quelquefois  plus  tôt, 
surtout  chez  l'enfant.  La  rougeole  neuf  fois  sur  dix,  à  quatre  jours  de  prodromes;  quelquefois, 
même  l'éruption  n'apparaît  que  le  cinquième  jour.  L'éruption  de  la  variole  ae  manifeste  en  géné- 
ral du  troisième  au  quatrième  jour. 

Le  rash  présente,  comme  durée  moyenne  des  prodromes,  un  terme  moyen  de  quarante- 
huit  heures  après  le  frisson  initial  ;  ce  terme  de  quarante-huit  heures  peut  donc  servir  de 
moyen  de  diagnostic  par  exclusion  pour  la  scarlatine  et  la  rougeole;  car  il  est  trop  long  pour 
l'éruption  scarlatineuse  et  trop  court  s'il  s'agissait  d'une  rougeole.  Si  donc  on  voulait  classer 
ces  quatre  formes  d'éruption,  suivant  le  temps  qu'elles  mettent  à  paraître,  on  aurait,  en  com- 
mençant par  celle  qui  se  développe  le  plus  tôt,  la  scarlatine,  le  rash,  la  variole  et  la  rougeole. 

Indépendamment  de  la  durée  variable  des  prodromes,  il  existe  un  certain  nombre  de  signes 
qui  mettent  dès  le  début  sur  la  voie  du  diagnostic 

La  scarlatine  s'accompagne  de  suite  d'une  angine  plus  ou  moins  caractéristique. 

La  rougeole,  dès  le  deuxième  ou  troisième  jour,  présente  des  symptômes  de  catarrhe  ocu- 
laire, nasal  ou  bronchique  ;  te  plus  souvent,  tous  les  trois  existent  en  m^me  temps. 
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La  variole  est  précédée  de  céphalalgie,  de  vomisseinents,  de  consHpation  et  de  douleurs  de 
reîDS. 

Le  fait  observé  par  M.  Dufour  se  rapproche  de  ceg  cas  de  varioles  très-graves,  dont  l'ëmfy- 
tion  présente  une  coloration  très-foncée  ;  leurs  prodromes  sont  très-courts,  et  elles  s'accompa- 
gnent souvent  d'hémorrhagie;  ces  formes  de  varioles  ont  été  très-bien  décrites  par  Mortonen 
1670. 

M.  Marrotte  :  Les  membranes  muqueuses  se  prennent  quelquefois  dans  les  varioles  ma- 
lignes, ce  qui  obscurcit  le  diagnostic.  Il  est  très- important  de  prêter  une  grande  attention  aui 
phénomènes  concomitants  des  fièvres  émplives  pour  les  distinguer  entre  elles  et  éviter  de  les 
confondre  avec  d'autres  maladies.  J'ai  observé  un  cas  de  variole  qu'on  aurait  pu  prendre,  au 
début,  pour  une  méningite*  si  l'attentioD  n'avait  été  év^ée  par  des  donloan  de  reios 
ti^s-vives.  Dans  l'épidémie  actuelle,  je  n'ai  pas  observé  que  les  oaa  de  rasb  fusseat  plus  fré* 
quents  que  d'habitude,  mais  j'ai  constaté  la  fréquence  des  al)cèa  dans  la  coDvaleaoeDce  des 
varioles  d'intensité  moyenne. 

M.  Dufour  :  Les  prodromes  de  la  rougeole  peuvent  être  très-longs  ;  j^ai  donné  des  soins  i 
un  malade  qui  eut,  pendant  vingt  et  un  jours» du  catarrhe  «aaal.  oculaire  et  bronehique,  et  ce 
ne  fut  qu'au  bout  de  ce  laps  de  temps  que  l'éruption  rubéolique  se  manifesta. 

M.  Dsharquay  :  Il  entra  dernièrement  à  la  Maison  municipale  de  saïUé  un  homme  q^\  était 
affecté  d'une  tumeur  volumineuse  de  la  langue.  Son  début  remontait  à  six  moia;  elle  faisait 
beaucoup  souiTrir  le  malade,  qui  ne  pouvait  manger  et  parler  qu'avec  la  plus  grande  difficallé. 
On  avait  essayé  vainement  plusieurs  traitements  médicaux,  notamment  rong;ueat  napolitain  et 
l'iodure  de  potassium.  Cette  tumeur  était  tellement  volumineuse,  qu'il  élait  difiicile  de  bieneo 
préciser  les  limites;  elle  s'étendait  jusqu'à  l'os  hyoïde,  et  bien  qu'il  n'y  eût  pas  de  ganglioas, 
comme  il  aurait  fallu  enlever  les  parties  malades  voisines  de  cet  os,  il  n'y  avait  pas  à  sooger 
à  l'ablation  de  cette  tumeur.  Pour  en  amener  l'atrophie»  je  pratiquai  la  ligature  des  deux 
artères  linguales,  et  la  tumeur  s'est  affaissée  dès  le  lendemain  de  l'opération.  On  peut  actuel- 
lement apprécier  très-nettement  ses  limites;  le  malade  mange  et  parle  très-bien  ;  il  peut  tirer 
la  langue  hors  de  la  bouche.  L'opération  a  été  très-longue  et  très-difBclle  :  il  y  a  une  grande 
quantité  de  parties  très-importantes  à  ménager  ;  ainsi  on  doit  toujours  craindre  de  léser  le 
pharynx  et  d'établir  alors  une  fistule  pharyngienne.  Il  y  a  seulement  dans  la  langue  deux 
tubercules  et  quelques  ulcérations  au  voile  du  palais. 

M.  SÉE  :  Je  serais  d'avis  d'administrer  à  ce  malade  du  chlorate  de  potasse.  M.  Bei^eron  en  a 
obtenu  de  très-bons  effets  dans  le  cancer  épithélialdelalangue;  et  moi-même,  j'ai,  par  ce  noa- 
veau  moyen,  combattu  avec  succès  une  affection  ordinairement  fort  rebelle,  et  qui  est  caractérisée 
par  des  éminences  que  séparent  les  unes  des  autres  des  dépressions  plus  ou  moins  profondes, 
ce  qui  donne  à  la  langue  un  aspect  raboteux.  Cette  maladie  est  fort  douloureuse,  elle  empêche 
le  malade  de  parler  et  de  manger.  Elle  est  tout  à  fait  indépendante  des  virus  syphilitique  ou 
cancéreux,  se  rencontre  surtout  chez  les  dartreux  et  les  fumeurs,  bien  qu'elle  puisse  exister 
chez  des  individus  qui  ne  sont  ni  l'un  ni  l'autre.  Dana  celle  affection  si  reballe  ordinairement, 
j'ai  employé  avec  succès  l'huile  de  foie  de  morue  à  haute  dose,  et  j'ai  guéri  par  ce  moyen, 
lorsque  de  nombreux  traitements  avaient  été  vainement  employés. 

M.  Dbmàrquay  ;  rai  observé  ploBienra  fois  des  faits  semblables  à  ceux  que  M.  Sée  rient  de 
citer,  et  je  pense  que  l'on  doit  être  réservé  sur  le  proaostia  J'ai  vu  le  frère  d^un  médecin  des 
colonies  qui,  après  avoir  présenté  quelque  temps  un  état  raboteux  de  la  langue,  est  mert  d'on 
cancer  de  cet  organe« 

M.  Lkhhi  (Léon)  :  Pendant  que  je  remplaçais  Morel-Lavallée  à  l'hôpital  Beaujon,  il  entra 
dans  le  service  une  femme  de  /t8  ans,  n'ayant  jamais  eu  d'enfant,  et  affectée  depuis  plusieurs 
années  de  pertes  très-abondantes.  Le  palper  abdominal  permit  de  reconnaître  une  tumeur 
située  à  la  région  hypogastrique,  et,  au  toucher  vaginal,  on  rencontrait  le  col  utérin  aminci  et 
dilaté  à  peu  près  comme  au  moment  de  l'accouchement,  et  le  doigt  arrivant  sur  la  tumeur  U 
trouvait  très-dure;  elle  occupait  la  cavité  utérine  et  paraissait  fort  volumineuse.  On  pouvait 
facilement  en  contourner  le  pourtour  avec  le  doigt  sans  rencontrer  aucune  adhérence,  mais  il 
n'était  pas  possible  d'en  atteindre  le  pédicule.  Aussi,  quoique  l'opération  fût  praticable,  était- 
il  à  craindre  de  grandes  difficultés  pour  son  exécution.  Après  un  quart  d'heure  ou  vingt  mi- 
nutes de  tentatives,  le  serre-nœud  franchit  heureust^meut  le  grand  diamètre  de  la  tumeur  et 
put  alors  atteindre  facilement  le  pédicule,  dont  la  section  fut  accomplie  en  dix  minutes,  le 
loucher  permit  alors  de  reconnaître  que  le  pédicule  avait  été  complètement  sectionné,  car  le 
doigt  faisait  constater  la  mobilité  de  la  tumeur  et  la  faisait  rouler  sur  elle-même  conuse  une 
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bille.  Gomme  je  ne  pns  Pextraire  ni  avec  ded  pinees  à  griffea»  m  avec  tm  pêlit  I6rcep9,  je  la 
fixai  avec  des  pinces  el  la  coupai,  avec  des  ciseaux,  en  douze  ou  quinze  morceaux,  qui  fucent 
toccessivement  extraits.  Ils  constituaient  environ  les  deux  tiers  de  la  tunevur;  nstia  l>p^a- 
tion  durait  depuis  sept  quarts  d'heure  enviros,'  la  malade  perdait  beaucoup  de  sang,  elle 
pâlissait  et  s'afTaiblissait  de  plus  en  plus,  et  je  crus  prudent  de  renvoyer  la  fin  de  Popération 
au  lendemain  ou  à  une  époque  ultérieure,  suivant  Pétat  de  la  malade.  Le  lendemain,  laina- 
lade  était  dans  un  état  aussi  satisfaisant  que  possible  ;  le  surlendemain ,  il  y  avait  un  peu  de 
tendance  à  la  péritonite,  mais  les  accidents  s'arrêtèrent  et,  deux  jours  après,  la  malade  était 
très-bien.  Le  sixième  jour  après  Topération,  je  pus,  au  moyen  d'une  pince  à  polype,  extraire 
encore  cinq  à  six  morceaux  qui  formaient  le  reste  de  la  tumeur,  et,  seize  jours  après,  la  ma- 
lade a  quitté  Thôpital  Beaujon  dans  un  état  très-satisfaisant.  La  tumeur,  de  nature  fibreuse, 
pesait  environ  1  kflogramme. 

M.  Gros  :  Je  regarde  comme  une  condition  relativement  favorable  les  cas  où  les  corps 
libreux  occupent  la  cavité  utérine  au  lieu  d'envahir  les  parois  ou  la  surface  externe  de  ta  ma- 
trice. Dans  le  premier  cas,  en  effet,  on  peut  plus  ou  moins  facilement  mettre  fin  aux  hémor- 
rbagies  concomitantes  par  l'ablation  du  polype;  dans  le  second  cas,  au  contraire,  la  thérapeu- 
tique est,  le  plus  souvent,  désarmée  contre  les  bémorrhagies  qui  se  produisent. 

M.  Labb<  (Léon)  !  Dans  certains  cas  où  l'on  croirait  pouvoir  attribuer  les  pertes  utérines  à 
des  corps  fibreux  interstitiels,  elles  sont  dues  en  réalité  à  de  véritables  polypes,  très-petits,  et 
dont  l'existence  est  méconnue.  Ayant  touché  une  malade  chez  laquelle  M.  Jarjavay  reconnut  un 
polype  pins  court  et  moins  gros  que  le  petit  doigt,  je  ne  pus  en  constater  l'existence,  parce 
q«e  le  col  était  complètement  fermé  ;  cependunt  ce  polype  existait  réellement,  car  il  fut  même 
possible  de  voir  que  son  extrémité  était  formée  par  une  substaaoe  vascutaire  rouge,  analogue 
à  la  pie-mère.  Il  est  donc  préférable  d'exaomier  les  malades  à  l'époque  des  règles. 

M.  Gros  :  J'ai  vu  un  cas  semblable,  mais  qui  a  guéri,  sans  doute  grâce  aux  progrès  de  l'âge; 
non-seulement  rhémorrhngie,  mais  la  fumeur  elle-même  a  disparu. 

M.  lAMBÉ  :  On  peut  observer  la  chute  spontanée  d'une  tumeur  fibreuse,  quelquefois  même 
à  rinsu  de  la  malade,  ainsi  que  je  l'ai  vu  dans  le  service  de  M.  Velpeau.  A  la  visite  du  soir, 
j'avais  constata  Texietenoe  d'un  polype  fibr«ux  d«  Tuiérus  qui  ne  put  être  retrouvé  le  lende- 
main par  le  toucher  ;  on  retrouva  entre  les  cuisses  de  la  malade  la  tumeur,  qui  avait  été 
expulsée  pendant  la  nuit. 

M.  PfOGKT  :  Le  siège  de  la  tumeur  fibreuse  ofiVe  une  grande  importance;  ce  sont  surtout 
les  polypes  du  col  qui  donnent  lieu  à  des  bémorrhagies  abondantes,  même  lorsqu'ils  sont  très- 
petits;  leur  ablation  fait  de  suite  cesser  les  pertes. 

M.  Dupont  :  J'ai  donné  des  soins  à  une  jeune  fille  qui  avait  des  pertes  de  sang  très-abon- 
dantes, et  chez  laquelle  le  palper  abdominal  permettait  de  reconnaître  une  tumeur  située  du 
côté  droit;  elle  fut  prise  un  jour  d'une  rétention  d'urine,  je  la  sondai,  et  en  pratiquant  le  tou- 
cher, qui  m'avait  été  refusé  jusqu'alors,  je  constatai,  à  un  centimètre  de  la  vulve,  une  tumeur 
occupant  tout  le  petit  bassin,  mais  il  me  fut  impossible  de  trouver  le  col  utérin  ni  le  pédicule 
de  la  tumeur.  La  malade  fût  admise  dans  le  service  de  M.  Cusco  qui,  après  avoir  vainement 
essayé  d'amenef*  la  tumeur  au  dehors  au  moyen  de  pinces  à  polypes,  fut  obligé  d'employer  un 
petit  forceps  ;  le  résultat  qu'il  cherchait  ayant  été  obtenu ,  il  enleva  la  tumeur  en  coupant  le 
pédicule  avec  l'écraseur  Hnéaire.  La  tumeur  était  un  corps  fibreux ,  dont  le  grand  diamètre 
avait  7  à  B  centimètres  ;  mais,  huit  jours  après  ropération,  la  malade  succomba,  probablement 
à  la  suite  d'une  péritonite. 

Le  Secrétaire  général,  D'  Pàrmentier, 


COURRIER. 


CHOLÉRA.—  Depuis  plusieurs  Jours  aucun  nouveau  cas  de  choléra  ne  s^est  déclaré  soit  en 
ville,  soit  dans  les  b6pitaux.  On  peut  donc,  et  beureusevent,  cossidérer  répidémie  comme 
terminée. 

Gratuiti  accordée  auœ  élèves  de  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier.  ^  NAPOLÉON,  par 
la  grâce  de  Dieu  et  la  volonté  nationale.  Empereur  des  Français,  â  tous  présents  et  â  venir, 
salut 

Sur  le  lappori  de  notre  Ministre  secrétaire  d'État  au  département  de  l'instruction  publique» 
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Vq  le  décret  da  22  août  185/i  sur  le  régime  des  établisBeméolB  d'ènnigaeBleDt  snpérienr, 

Avons  décrété  et  décrétons  ce  qui  suit  : 

Article  rasMisR.  —  Les  élèves  de  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier  qui  ont  obteDO 
au  concours  le  titre  û^éUves  de  V école  pratique  sont  admis  gratuitement  à  tous  les  exercices 
pratiques  lustilués  dans  celle  faculté. 

Art.  2.  —  Notre  Ministre  secrétaire  d'Étal  ao  département  de  l^nstruction  publique  est 
chargé  de  Texéculion  do  présent  décret. 

Fait  au  palais  des  Tuileries,  le  30  décembre  1865. 

NAPOLÉON. 
Le  minieire  secrétaire  d'État  au  département  de  Cinstruction  publique, 

V.  DORDT. 

NÉCROLOGIE.  --  Le  Corps  médical  du  département  de  Vaacluse  vient  de  (aire  une  perte 
regrettable  à  tous  égards  dans  la  personne  de  Ton  de  ses  membres  les  plus  distingués,  M.  le 
docteur  Hippolyle  Barret,  décédé,  à  Gdrpeniras,  vendredi  12  janvier,  après  une  longue  et 
cruelle  maladie  qui  le  tenait  complètement  éloigné,  depuis  plusieurs  mois,  de  sa  nombreuse 
clientèle.  G*est  une  noble  et  pure  existence,  digne  d*ètre  présentée  en  exemple  à  tous  les 
médecins,  qui  s^est  éteinte  en  lui.  M.  Barrel  n*élait  pas  seulement  un  médecin  disliogné, 
c'était,  ce  qui  vaut  mieux  encore,  un  homme  d'esprit  et  de  cœur,  d'un  caractère  antiqne, 
une  de  ces  ftmes  d'élite,  prédestinées  au  bien,  qui  naissent,  vivent  et  meurent  pour  le  bieiu 
Nature  fine,  délicate  et  ûère,  sensible  à  l'excès,  presque  timide,  quoique  admirabieineot 
douée.  Il  ne  tenait  qu'à  lui  de  briller  sur  une  scène  plus  éclattate  où  il  eût  pu  mettre  eo 
relief  ses  belles  qualités;  l'occasion  lui  en  a  été  plus  d'une  fols  oiferte;  mais  sa  modestie 
égalait  son  rare  mérite,  et  puis  il  ne  voulait  pas  se  séparer  d^un  frère  tendrement  aimé,  ai 
autre  lui-même,  devenu  l'honneur  et  la  lumière  du  batreau  de  sa  ville  natale;  il  préféra 
rester  dans  le  milieu  modeste  où  s'est  écoutée  modestement  sa  vie. 

M.  Barret  a  beaucoup  écrit  et  presque  rien  publié,  tant  était  grande  cette  modestie  qui  loi 
faisait  fuir  l'éclat  et  le  bruit  si  avidement  recherchés  par  le  commun  des  hommes.  Ceux-là 
seuls  qu'il  admettait  à  l'honneur  de  son  intimité  ont  pu  apprécier  retendue  et  la  variété  de 
ses  connaissances,  la  sûreté  de  son  jugement,  son  goût  éclairé  pour  les  lettres  et  les  beaox- 
arts,  son  esprit  de  saillie,  la  finesse  pénétrante  de  sa  critique  relevée  par  une  ironie 
piquante,  mats  sans  fiel,  qui  lui  él&ît  habituelle,  et  sous  laquelle  il  dissimulait  la  booté 
native  et  naïve  de  son  cœur.  Ses  lettres  intimes  sont  des  modèles  du  genre  et  du  style  épis- 
tolaires.  On  dirait  un  reflet  de  l'esprit  de  Voltaire,  avec  la  bonté  de  plus.  D'un  commerce 
solide  et  sûr,  il  était  invariable  dans  ses  sentiments  d'affection,  tant  que  l'on  en  était  digse; 
car  sa  bienveillance  et  sa  tolérance  n'avaient  rien  de  banal;  comme  Alceste«  il  savait éproa* 
ver,  au  besoin. 

Ces  haines  vigoureuses 
Que  doit  donner  le  vice  aux  âmes  vertueuses. 

S'il  a  connu  l'ingratitude,  comme  toutes  les  Ames  nobles  et  généreuses  qui  ont  passé  en 
faisant  le  bien,  il  a  connu  aussi  les  vives,  pures,  constantes  et  inaltérables  amitiés, 

M.  Barret  est  mort  avec  le  calme  et  la  sérénité  du  juste  qui  sait  qu'il  a  bien  rempli  sa 
tftche  et  bien  Oui  sa  journée,  et  pour  lequel  la  mort,  suivant  l'expression  du  poète,  n'est 
que  le  soir  d'un  beau  Jour.  ^  Il  meurt  avant  TAge,.  à  54  ans,  de  la  maladie  des  médecins  qui 
ont  exercé  leur  profession  avec  leur  Âme  et  avec  leur  conscience  :  d'épuisement  nerveux.  Sa 
belle  et  forte  constitution  n'a  pu  résister  aux  atteintes  de  ce  mal  dévorant  que  Ton  pourrait, 
à  juste  litre,,  appeler  la  consomption  médicale.  C'est  une  victime  de  plus  à  ajouter  au  marlj* 
reloge,  obscur  et  ignoré  du  public,  mais  trop  réel,  de  notre  profession.  Ses  nombreux  clients, 
dont  il  était  adoré,  perdent  en  lui  à  la  fois  leur  médeoin  et  un  ami  dévoué;  les  pauvres  une 
providence  toujours  attentive  et  vigilante  ;  le  Corps  médical,  enfin,  un  membre  qui  ThoDO- 
rail  par  l'union  si  rare  d'une  belle  intelligence  et  d'un  beau  caractère.  A.  T. 


OFFRANDES  BEQUES  AUX  BUREAUX  DE  L'UNION  HiOlCALE  POUB  LA  VEUVE  D'UN  CONFRÉIL 

MM.  Amédée  Latonr,  10  fr.;  -«-  Cerise,  10  fr.;-^  Bonnafont,  10  fr.;  -^  Foiasac,  30  fr.^-* 
Brierre  de  Boismont,  UO  fr.;  -*  Gompérat,  10  fr.; —  Bécourt,  5  fr.;  —baron  Larrey,  20 fr.; 
—  Henri  Roger,  20  fr.;  —  Besnier,  5  fr.  —  Total  de  la  première  liste  :  160 fr. 

Le  Gérant,  G.  RiCHELOT. 
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SOMMAIAB. 

I.  Paiis  :  Sar  ta  séanee  de  rAcadémie  de  médecine.  -^  II.  Thérapeutique  cdieoegicile  t  Nouvelles 
Reclierehes  sur  Fenploi  de  la  liqueur  de  Villate.  —  IH.  Le  chloro- carbone  ;  nouvel  anestbésique. 
—  IV.  AoDtotEs  rr  SoctArto  ^Anltris.  (Académie  de  «lédeclne).  Séance  du  f6  Janvier  :  Incident  à 
l'occasion  dq  tarplmadefl  bêtes  k  cornes,  —  Correspondance.  —  Présentations.  —  Établissement  d'un 
service  d'inoculation  au  moyen  du  cow-pox  directement  pris  ^ur  les  animaux.  —  Lecture.  —  Sépa- 
ration entre  Teau  de  TOise  et  l'eau  de  la  Seine.  —  Un  mot  sur  l'inoculation  de  l'épizootie  régnante 
en  Angleterre.  —  Présentation.  —  T.  Coushier.  —  VI.  FEuitaToii  t  L'homme  primitif. 

Pari$,  l»  17  Jçm^titr  1866. 
BULLETIN. 

Dans  le  dernier  rapport  de  la  commission  de  vaccine,,  r^eadéniie  demandait  u 
M.  le  ministre  de  VagricuJtureeldu  eomoiierce  d*encQurager  par  un  subaide  in  pro- 
pagation de  la  vaccination  animale.  H.  le  ministre^  ne  voulant  pas  s'engager  sans 
s^avoir  où  cet  engagement  le  conduirait,  a  répondu  à  l'Acadéniie  pour  lui  demander  à 
son  tour  le  quantum  de  la  dépense  présumée.  La  letlrede  M»  le  minisirea  été  naturel- 
lement renvoyée  à  la  Commission  de  vaccine  d,onl  le.  rapport  ^e.Y|i«ndra  rocqaâion 
naturelle  d'une  discussion  sur  la  vaccinalion  animale.  M.  J.  Guérin  aurait  voulu 
h&ter  le  moment  cle  cette  discussion  ;  d'après  quelques  renseignements  par  lui  reçus, 
la  vaccination  animale  que  Paris  a  acceptée,  comme  il  fait  de  toutes  choses,  avec 
BDtralnenient  et  un  peu  par  mode,  aurait  éprouvé  des  insuccès  assez  nomJbffeiUKf  et 
aurait  mdme  déterminé  quelques  accidents.  De  sorte  que  M.  Guéria  s'est  cm  autorisé 
à  interpeller  M.  Depaul,  directeur  de  la  vaccine  &  l'Académie^  sur  le  résultat  de  sea 
expérimentations. 

A  la  surprise  générale;  M.  Depaul  a  déelaré  qu'il  n'avait  pas  coBilniié  les  expé- 
riences dont  les  résoUals  se  trouvent  indiqués  dans  son  dernier  rapport  sor  la  vac-» 


FEUILLETON. 
L'flomn  piiHivip  {% 

LES  ANCÊTBBS, 

■  Ainsi  passèrent,  la  noain  dans  la  n^ain,  couple  le  plus  charmant  qui  s'unit  jamais  dans 
d*amoureQX  emhrftssemetits,  Adano,  le  meilleur  des  honames  nés  après  lui  et  ses  fils,  Kve, 
plus  belle  que  toutes  ses  filles Tous  deux,  droits  comme  des  diviDités«  vêtus  d'hon- 
neur natif,  dans  une  majestueuse  nadlté,  semblaient  les  seigneurs  de  lous  les  êtres,  b  (Mil- 
ton,  Paradis  perdu,  chant  iv.) 

G>8t  aiatrf  que  l'Homère  anglais  voyait  à  travers  U  Bible  leâ  grands  parents  de  rhumanilé. 
L'homme  était  un  ange  déchu  s^achemlnaut,  de  décrépitude  en  décrépitude,  vers  son  anéan- 
tissement physique;  autrefois,  à  son  berceau,  resplendissant  de  vertu,  d'intelligence,  d*im- 
niortatUé;puis  en  dest^endant  le  cdurs  des  âges  deplu^en  plus  borné,'  vicieux,  chélif  et 
mopteh  Mais  voilà  que  la  science  moderne  retourne  le  tableau.  C'est  derrière  nou^  qu'elle 
place  ia  faiblesse,  ranimalflé,  les  ténèbres  intellectuelles';  c*èst  dans  Tavenfr  qu'elle  nous 
laisse  entrevoir  rafirranchissement  de  plus  en  pluâ  complet,  Tintelllgence  grandissant  toujours, 
la  lumière.  Qu'étaient  donc  les  premiers  hommes  d'après  Tanlbropologle? 

Les  plus  antiques  débris  humains  qu'il  nous' ait  été  donné  d'examiner  jusqu'à  présent  sont 
ceux  exhumés  du  dfluviuai  d'Abbeville^  Je  ne  veux  pas  refaire  Thistoire  trop  connue  dq 

{I)  Siiila.:r-  «éirle  BUiliéro^  Il  Janvier  taae. 
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cine.  M.  Depaul  ne  connatt  d'aillears  rien  qui  ne  doit  favorable  à  la  vaccioation 
animale,  et  il  invite  M.  Guérin  à  faire  connaître  les  faits  inflrmatifs  qu'il  possède. 

La  question  vaut  bien  la  peine  qu'on  s'en  occupe  et  vivement.  M.  Guérin  n'est  pas 
le  seul  qui  ait  entendu  parler  des  insuccès  4©  '«^  vaccination  animale.  A  cette  occasion 
nous  dirons  ici  publiquement  ce  que  nous  avons  dit  prîvativement  à  quelques  .con- 
frères :  Ce  n'est  pas  par  des  propos,  des  confidences  et  des  çbuchoitemeot  qi&«  vous 
éclairerez  l'opinion  publique.  Il  faut  publier  les  foitA  négaiifs  ou  lea  adresser  à 
r Académie  de  médecine.  Nous  ajoutons  aujourd'hui:  l'opportunité  est  d'autant  plus 
grande  que  l'Administration  paraît  disposée  à  faire  des  sacrifices' d'argent  en  faveur 
de  la  vaccination  animale.  11  y  a  donc  urgence  à  savoir  à  quoi  s'eo  tenir  WT>c^te  pra- 
tique, et,  grâce  à  la  popularité  dont  elle  a  immédiatement  joui  à  Paris,  elle  a  été  expé- 
rimentée sur  une  si  large  échelle  que  si  tous  les  médecins  voulaient  faire  connaître 
les  résultats  qu'ils  ont  observés,  la  science  serait  déjà  en  possession  d'une  immense 
masse  de  faits. 

C'est  donc  une  sorte  d'enquête  qu'il  s'agit  d^ouvrir  sur  la  vaccination  animale; 
l'intérêt  public  est  ici  auiBsamnMnt.e»  cause  pour  Ugitimar  oette  enquête,  et,  quant 
à  nous,  nous  accueillerons  avec  empressement  tous  les  documents  sincères  et  loyaux 
qu'on  voudra  bien  nous  adresser. 

N.  Boui41aud  a  parlé,  à  cette  occasion,  de  Mts  nombreux  de  variole  qu'on  observe 
en  ce  moment  dans  les  h6pitaux  de  Paris,  et  dont  qaelques-nns  présentent  une  gra* 
vite  extrême.  ' 

Cet  honorable  membre  a  insisté  de  nouveau  sur  les  réserves  qu'il  a  faites  à  l'oc- 
casion des  communication^  sur  le  typhus  des  bêtes.  M.  Bouiflaud  accuse  Sf.  Bouley 
d'avoir  arboré  une  doctrine  à  outrance,  et  d'avoir  été  conduit  par  la  doctrine  à  la 
pratique  expéditive  et  sommaire  de  l'assommeinent  des  animaux  èomnfie  méthode 
prophylactique. 

M.  Bouley  non-seulement  ne  s'est  pas  défendu  contre  cette  accusation»  mais  il 
s'est  glorifié  de  sa  pratique,  et  MM.  Reynal  et  Magne  ont  appuyé  leur  collègue  en 
montrant  combien,  dans  le  passé  et  le  présent,  la  pratique  contraire  avait  été 
funeste. 

Il  est  bleft  clair  que  ce  qui  se  pasise  en  Angleterre  et  en  Hollande,  où  Tadministra- 
tton  est  désarmée  pour  s'opposera  la  propagation  de  l'épidéihfe,  ef^cé  qui  se  passe 

maxillaire  de  Moulin-Quigoon,  je  nrpptffemi'  setitéMi)t  que  M.  de  Quatrefages  a  pu  la 
comparer  à  une  mâchoire  d^Esquimau,  eu  se  basant  sur  certains  caractères  d'inrériorité  tels 
que  la  grande  ouverture  de  Tangie,  rabaissement  et  Téloignement  de  Tapophyse  coronolde, 
relativement  au  condyle,  etc.  En  juillet  ûlfiÊùt-M.  Bowllèr  de  Perlhes  trouva  encore  dans  les 
mêmes  gisements,  un  crâne  entier  remarquable  par  la  dépression  de  la  voûte  et  en  même 
temps  deux  fragments  de  mâchoires  analogues  à  celle  trouvée  le  28  mars  1863,  et  qui  a  si 
fort  révolutionné  le  monde  scientifique.  A  Mencbecourt,  d^autrps  débris  ao^logpes  ont  été 
trouvés  à  une  profondeur  de  huit  mètres,  et  au-dessous  d*ossemenls  de  rhloocérof  iaaiioes 
cloiâonnées  et  de  bos  primigenius,  A  Gibrallar,  on  a  tiré  d'une  it^èchç  .o^pu^e.  Mf^. {autre 
mâchoire  complète  semblable  à  celle  de  Mouli'n-Quignôn.  Elle  était  açcompiagAée  d'osjtements 
de  cerfs,  de  rhinocéros,  de  silex  taillés,  etc.  bans  une  autre  brèche  ^q  i^^jo^e  pay^^sieitroo- 
valent  un  certain  nombre  de  tibias  remârqaabl,es  par  u^e.ax^te  UiM;)ç)^|ptè,ef  V0,i|p}tiî^ 
ment  en  Urne  de  sàbri^  mais  sans  la  moindre  trace  ileVaçhiiisw,,.  ,  . 

11  y  a  fane  dizaine  d'années,  le  docteur  Spring  ayant  (ouJl|é  une  petite  groUe  âGb^uvayuXt 
pfès  de  Namur,  sur  les  bords  de  la  Meuse,  mais  ^  cent  pieds  au-ae$^$  d\i  nïveaii.ilattKfl  d4 
fleuve,  trouva,  $ouK  une  couche  sfala^milique  çt  associé,  4  àe  nombreux  débris  ^ô^seiui»  uo 
crâne'entier  quMI  décrit  ainsi  :  a  Ce  crânç  était  fort  petit,  sqU  al^aoli^meqt  parUot,«oU  l'ait* 
n  livemenl  au  développement  des  mâchoires  :  le  front  était  fu^ant^  1^  ieqoporàux.aplAtis, 
«  les  narines  larges,  les  arcades  alvéolaires  prononcées,  les  dents  jirj|gé^s  obliq^D^ment, 
«  Tangle  facial  ne  pouvait  guère  excéder  ^OM'oseàpeine  fajre  remarquer  que.cescvactèrea 
ir  sont  bien  plus  conformes  &  ceux  du  nègre  et  des  Indiens  de  J'Amérique  qu*â  ceux  ^'aucune 
ïï  des  racés  qui  dans  les  temps  historiques  omt  habité  rÈurope.  Autant  qu'on  peut  le  recon- 
«  naître  par  le  volume  des  fémurs  et  des  tibias^^^eUt/itice  tdifraH  èln  de  irès-peëlr  taille 
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en  Belgique  et  tfftlfra'nce,  oùl'on  it  pîi  étoufrer  léîrikl  dès  son  6Hgîfïê|'il  est  ôeftâln, 
dï^on^tiouiSj  qqe  ifeé  fahô'feonM 

trijarâit  certain,  &u  reste,  que  rexpérieuce  de  rinocnlaHon  vacçiiiale'siir  une 
grande  éiSiefle;  comme  moj^en  priSventif  du  typhus,  se  fait  en  ce  moment  en  Angle- 
terre, et  noug  en  connaîtrons  bientôt  les  régultats.  En  attendant,  M.  Auzias-Turenne 
a  îo  tfne  liotc  liistoWque  sur  ce  sujet,  et  t^  clierchë  à  démontrer  que  la  transmission 
du  typHusâ  d'atitrésf  espèces  que  les  ruminants  n'est  pas  lin  fait  nouveau,  çt  que 
Vexpérimenlalion  de  l'ipoculalion,  pour  être  décisive,  doit  iôtre  faite  sur  des  masses 
et  non  parttêllémfenlV  '  '    '     ..      '. 

Une  catîdldatnré  acadftnîqùé'âmîne  nécessairement  les'  candidats  â  la  tribune; 
M.  Maïsqnheilve;'qtiîalspît*ë  à  ertfrer^ans 'là' section  dé  médecine  opératoire,  a  lu  un 
mémoire  sur  hi' Curé  du  varîcocèïé  i)ar  les  îk\jections  du  perchforure  de  fer.      . 

Une  très-cfourtè  cotnmiinlcalion  de  M.  iRobînct  a  eu  pour  but  de  prouver  que  la 
rivière  de  l'Oise,  à  5  kilomètres  de  sort  confluent,  se 'mêlé  avec  une  difficulté  extrême 
à  là3é^c,.âbsol^ment  c'ômtaèla'Marné.  '  '      .  ,  i 

ta' séance  a  été  terpiîriéé  par  M.  I*éah,"  qui  a  mpulré  (deux  nouvelles  malades  opér 
rées  par  lui  de  r6vartotdmle,"ét  qui,  'depuis  plusieurs  mois,  ont  recouvré  la  seinté. 

•.:-•..•      .  .,-.:•'  '.  ■'  '.'f    .:     /.-i.      •        -  !.  .    :   Apiéd^e  LatOUR.   '.'\ 

THÉRAPEUTIÇXUE  CHIRURGICAL^. 


,     liqpi[BI«|.E9' BBGQBBCHJBS 'SQR   L'EMPLOI  DE  LA  LIQPBIJB  BB  VILLATB^ 

Pfu*^  te  docteur  noTTA,       • 

biiftrgton  del'liQiilM  et  UÎteui,  membre  eorrftpondant  4le  to  l^létf  de  cfrïrArgie  de  Paris,  etc.  ^ 
••  •>  ■  ",  .\  *^  .\.'«  >.\  \-   '.;  *,!         '      '      '.        .  .  •       '  .      '•  "        ■ 

Pendant  les  deux  années  qui  se  sont  écoulées  depuis  la  publication  de  not^a 
mémoire  sur  l'emploi  de  la  liqueur  de  Villate,  dans  le  traitement  de  la  carie  et  des 
fistules  GonsécQtitM^Mt  âbèès  froids  {UNfOir  lUttbiCALE,  3  mars  1S8S),  des  faits  nom- 
breux sont  venus  confirmer,  nos  premiji^rs  résultats  et  mettre  en  relief  Tefficacité  de 
cet  agent  thérapeutique  qui;  jusqu'aloré,  fi'étaitpay  sorti  du  domaine  de  la  médecine 
vétérinaire. 

^       .       ^  ,  .  .^         ■         .       '  '        .'  .!      '  •  '    ' 

«  qo^un  calcul  approximatif  iSxe  à  envîrob  cinq  pfeds,  taille  qui  8erfii(,çelle  des  (iroeDlàndais 
m  et  des  Lapons.  » 

.  f --.  )  M  .i  .• ,  ].•.•::»;.•  «■  ■•:•'•'  -.•  •  '  ''  ••'  •  "'  '  '■  ■-  ■  ' 
Mab  fri4)ite  d*aryif«r>è  «la  finèuse  calotte  crAàiétifie  treilivée  (hm^nife  grotte!  du  Néan^' 
dérflnl.Wnbtf  pi^9  d^lHerlëld.  Les  débH»  humaine  "étflienl  enfôuiS'  flabs  tine  couche  de' 
léhm  dfftiVIeti  ft  tine*  pV€f(Maééi}r  dèdéuir  pieds.  Une  eo^aèhé  analogue  recouvre  toute  la 
Tfr'iléè et ^xîY àXWWt  ieir'bsBementrilé  tnetfroroiithtet  d*ours.  t'est  lé  i^lus  simien  de  fond 
lescHlDes'eôDnUflr;  D'après  te  pft>fessëuf  Schaatfhansén;  de  Bonn,  qui  le  possède  et  efn  s(' 
dMeiné  Uà^dëfebriptiou  détaltféé,  Ifolfre  (es éeréctèm  l^ivàtit^ :  la  dollchopéph^lié e^t^ttrême ' 
(inflfefetët^béMque'eiitifDn  72);  lar  voûte  erénlenihe  t^ès-bagse,  le  fnmial  fuyant  et  péflT;  la' 
ligue  semi-circulaire  indiquant  rinsertion-dtr  ffinsclë  temporal  eÏBt  très  élevée.'  Les  sinus  iVon-' 
tai^  éoor]Qéme»t  développés,  4'où  résu^^uiçk.  bourrelet  osseui  gus-oirbiiUui^e  trèArsaill^Qt, 
8épar(&.4u  reste  da  fro^  par  vine  dépression  en  f  au^lj^re  fqriem^nMccmsée,  ce'qui  donne  au, 
froiU  QQ'cftriM:ti^re  tout  à  (ait  animal  e^^pdiquç  up  é^^rme.  développem^i^l;  ^  ,^^m  mos-.> 
cplAÎre^  (^jeçitui<)  quf.  câôfij'fnf^.Qqqofe  l§  yplume.'des  a.^tres  piè4^s  du  sc^elelte  <t  Jfi  faillie 
ei(pfl^'cli^Jo|i^^  e(apopl^9ef. savant  aux  ^U^çbes.  musculaires.  LecrÀneét^nt. 

iQCçjQH^)ft,jj|;Ç8l  ibrt.dj^^  Aiesprar  Tangû  facial  qui»  appirozinaalivement,  oe  pax^Jt  pas 
dépâa^  56''i(yogt)f  I^â capacité .crâpie^ne qui,  pour  Umème  raisoi»,  ^e peut èlre déterminée 
exacteb^^ptp.pe parait  pas  devoir  4^|>?89er  ,1,000  c«cubeq  eAvirqQ;.,SQii  un.cerveay.d^uo 
kiiogr.  jf.pf^a  or^i-tr^s^nf^^ieur  pir  qçioséqueiii  et  se  rappr^cliant  des  cerveaux  bottentots 
et  vii^isf/f]B^  lai  sjoQi^tqse  des  08  ^\x  crAne  s'est  eifectuée  d'avant 

60  ^)-rwe^  c^)|,lés,l^^^^'e^corQAa)0At  sagittale,  ont  presque  .^eAU^com^nt  disparu /^mf.  la  face, 
interne 'du  crftne/mais  la  suture  lambdolde  est  encore  visible,  tes  os  du  crâne  sont  exlré* 
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Depuis  cette  époque  M.  le  professeur  Nélaton,  après  Tavoir  employé  sur  une  large 
échelle  tant  à  l'hôpital  que  dans  son  immense  clientèle,  m'a  dit  lui  devoir  des  gué- 
rlsons  inespérées,  et  je  rapporterai  dans  le  cours  de  ce  travail  plusieurs  de  ses 
observations  fort  remarquables,  qu'il  m'a  communiquées  avec  sa  bieqveîDance 
habituelle. 

Après  un  pareil  témoignage,  ajouterai-je  que  plusieurs  de  mes  confrères  se  sont 
bien  trouvés  de  l'emploi  de  la  liqueur  de  Villale,  et  que  moi-même  j'ai  continué  à 
en  obtenir  les  meilleurs  effets? 

Cependant,  lorsqu'il  s'agit  d'un  remède  nouveau,  on  est  exigeant  pour  lui,  on 
demande  des  preuves  nombreuses  de  son  efficacité  ;  il  faut  un  grand  nombre  d'obser- 
vations pour  le  Faire  connaître  et  en  vulgariser  l'emploi.  C^sjL  le  motif  qui  m'a 
engagé  à  livrer  aujourd'hui  à  la  publicité  les  observations  suivantes,  qui^ontd*abord 
la  confirmation  de  mon  premier  mémoire  et  qui,  en  outre,  ainsi  quq  j'espère  le 
démontrer,  étendent  le  champ  thérapeutique  de  la  liqueur  de  ViUate.      . , 

Mais,  avant  d'aborder  l'élude  des  effets  de  ce  médicament  chez  Thomoie,  il  nous 
a  semblé  utile  de  rappeler  en  quelques  mots  sa  composition,  açs  débuts  et  Iliistoire 
de  sa  vulgarisation  dans  la  médecine  vétérinaire,  enfin  ses  divers  usages  çbez  1^ 
animaux. 

Un  habile  médecin  vétérinaire  de  Lîsieux,  M.  Corbière ,  a  bien  voulu  me  prêtera 
ce  sojet  l'appui  de  son  expérience,  et  C*est  d'après  ses  notes  que  faî  rédtjfé  ce  qof 
suit. 

Les  premières  données  sur  la  liqueur  de  Villàte  datent  de  1829;  elles  furent  pu- 
bliées par  l'auteur,  dans  le  Recueil  de  médecine  vétérinaire  du  mois.de  janvier.  Il 
y  exposait  les  succès  obtenus  par  son  mélange  dans  le  traitement  des  plaies  ilstu- 
leuses  du  garrot  avec  carie  des  os  et  des  ligaments. 

Trois  ans  plus  tard  (1831)  Moiroud,  dans  son  Traité  de  tnaiéère  médicaU  et  de 
pharmacologie  vétérinaire,  donne  ainsi  la  formule  de  la  mixture  astringente  et 
escarrotique  de  M.  Villate  : 


Souf-acétaie  de  piomb  Ugvid^  ^  ,  .  .  .  «^  ^Ograatfnee* 
Sulfate  de  cuivra  cristallisé.  «  •  K .  .,. 

Sulfate  de  zloc  cristallisé.  .  .  .   j"**  •  '      *^     ^ 
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mement  épais  et  les  impressions  laissées  par  le  cerveau  sur  leur  face  interne  indiquent  dei 
circonvololions  très-simples. 

Dès  1833,  le  docteur  Schmeriiog,  de  Liège,  avait  décrit  une  calotte  crànlenDe  très-analogae 
trouvée  dam  une  caverne  du  voisinage.  Ce  crAiie,  coonn  iQts  le  nmn  û^jxtkae 4^Rng\Bt  eA 
encore  plus  allongé  que  celui  de  Néaoder  (0»70).  La  voûte  est  on  peu  moins  aplatie^  l*ooci' 
put  moins  large,  le  bourrelet orbilaire  moins saillanL  La  capacllii ainîenDaparatt supérieure 
Dans  Tensemble,  il  rappelle  le  type  aastraUen,  indique  une  fores  nijwïculaire  beaucoup 
moindre  que  celui  de  Néander.  M.  Vogt  croit  y  voirie  crâne  d'une  femme  relativement 
intelligente  et  qui  aurait  été  TÈvedu  bestial  Adam  deNéaader.  Le  sqne^^tte  dis  la  face 
n'a  pas  été  retrouvé  dans  les  deux  cas,  mais  des  crânes,  avisai  imparfaits  a'aooompagneol 
presque  nécessairement  d'un  prognathisme  exagéré... 

Ces  crânes  slagnifers  Ofnt  fort  embarrassé  les  anthropologistes,  eélût  dé  Néaoder  surtoat. 
Paul-fl  y  voir  une  forme  intermédiaire  entré  les  formes  simienne  et  hm^aine,  bien  supérieure 
dans  tot!iâ  les  cas  aux  gorilles  nctuefe  qui  ont  un  cerveau  moitié  plus  petit?  Est-ce,  èomne 
Ta  cru  M.  Proner-bey,  un  crâne  d^îolîNon,  car  chez  Pidiot  rarirêt  de  développement  rac- 
courcit le  cerveau  d'arrière  en  avant  (Broca).  Faut-il  y  voir  le  type  de  fEuropéen  primitif» 
contemporain  de  Peurs  des  cavernes  et  encore  dans  les  langes  de  PanimâlttéT  Mais,  même  k 
ces  époques  reculées,  il  y  avait  des  races  humaines  mieux  douées,  car  les  crânes  exhumés 
par  M.  Garrigou,  de  la  caverne  de  Lombrive  (Arrfége),  appartiennent  à  un  type  bien^upérieur 
et  qui  se  rapprocherait  des  Basques  actuels.  Cepeodaitt,  la  plupart  ûtB  débris  humains  anté- 
historiques  trouvés  par  toute  TEurope  indiquent  des  races  Inférieures,  dur  tin  crflne  presque 
entier  iri>uvé  â  Larzac  (Aveyron)  dans  une  cavemei  Oti  reiparqtie  uft 'èO(^fraê'développeœeDt 
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Faites  dissoudre  les  sels  dans  le  vinaigre  et  ajoutez  peu  à  peu  le  sous-açétatc  de 
plomb.  (Agiter  avant  de  s'en  servir.) 

Puis  il  ajoute  : 

«  J'ai  été  plusieurs  fois  à  même  d'en  constater  les  salutaires  effets  sur  des  cartes 
osseuses  el  ligamenteuses.  J'ai  remarqué  qu'elle  hâtait  Texfoliatlon  des  parties  nécro- 
sées ou  cariées,  qu'elle  donnait  un  plus  bel  aspect  aux  surfaces  livides  et  blafardes, 
et  qu'elle  tendait  à  tarir  certaines  exhalations  morbides,  comme  celles  qui  accompa^ 
gnent  les  eaux  aux  jambes.  » 

Dix  années  s'écoulèrent  sans  qu'il  fût  de  nouveau  question  de  ce  médicament. 
Quelques  praticiens  l'employèrent  avec  plus  ou  moins  de  succès,  mais  isolément  et 
sans  publier  les  résultats  de  leurs  observations. 

Renault,  dans  son  Traité  du  javart  cartilagineux  (1832),  constate  rincfflcacité  de 
tous  les  moyens  employés  jusque-là  pour  combattre  cette  redoutable  affection  ;  il  dit 
les  insuccès  des  divers  caustiques,  et  conclut  à  la  nécessité  de  la  grave  et  délicate 
opération  du  javart,  dont  il  décrit  minutieusement  tous  les  détails. 

Jusqu'en  tM2,  cette  opération  fut  très-fréquemment  pratiquée;  mais  à  partir  de 
cette  époque,  après  ta  publication  de  quelques  bonnes  observations  d'injections  de 
liqueur  de  Vîllate  dans  las  fistules  résultant  de  carie  du  fibrthcartilage  de  l'os  dupied 
(Jttvari  cartilagineux),  elle  fut  presque  complètement  abandonnée,  et  aujourd'hui  elle 
n'existe  pins  qu'à  l'état  de  souvenir. 

Ainsi,  de  1842  date  la  connaissance  exacte  el  l'emploi  général  de  cette  liqueur;  le 
privilège  qu'elle  donnait  à  quelques  praticiens  renommés  par  leurs  succès  et  par  la 
rapidité  des  guérisons  obtenues  devint  la  propriété  de  tous. 

Non-seulement  les  vétérinaires  Tout  employée  dans  les  décollements,  les  fistules, 
les  caries  de  toute  nature,  mais  ils  ont  encore  étendu  son  usajge  aux  sécrétions  anor- 
males, aux  catarrhes  auriculaires,  aux  gales  anciennes;  ils  ont  toujours  constaté  que 
les  résultats  étaient  d'autant  plus  certains  et  d'autant  plus  beaux,  que  raiïeclion  était 
plus  éloignée  de  son  début  qu'elle  présentait  les  caractères  les  plus  accentués  de 
chronicité. 

Ils  en  continuent  l'emploi  jusqu'à  complète  et  absolue  guérison,  et  toutes  réserves 
faitessur  Tint eflîgence  du  praticien,  sur  l'opportunité  du  moment  où  il  faut  com- 
mencer, sur  la  nécessité  de  pratiquer  des  ouvertures  ou  des  débridements  dans  les  cas 

âes  sinus  frontaux,  d'où  une  forte  saillie  des  arcs  sourcfliers;  et  au-dessus  une  forte  dépres- 
sion frontale,  en  même  temps  une  racine  nasale  très-épaisse. 

A  Larzac  encore,  on  a  retiré  d*ane  brèche  slalagmitlque  le  squelette  fticial  d'an  enfant 
aussi  prognathe  que  celui  do  chimpanzé  à  Tépoque  de  la  dentition.  Les  canines  el  les  inci- 
sives étaient  logées  dans  des  alvéoles  larges,  profondes,  plus  inclinées  que  chez  le  nègre.  Le 
nez  est  large  et  aplati;  la  voûte  palatine  étroite  el  profonde;  mais  11  n'y  a  pas  d*os  inter- 
naziliaire. 

Les  brèches  de  Gibraltar  ont  aussi  fourni  un  crâne  complet  identique  à  celui  de  Néander. 

A  Furfooz  (province  de  Namur),  des  fouilles  ont  mis  à  découvert,  sur  le  plancher  d*une 
première  grande  caverne,  un  grand  nombre  de  silex  ouvrés,  des  os  travaillés,  des  os  de 
hamster,  de  castor,  d*ours  brun,  de  renne,  et,  au  fond,  dans  une  anfracluosité  paraissant 
avoir  été  fermée  autrefois  par  une  large  pierre  plate  renversée  devant  Porifice,  les  débns 
d'une  douzaine  de  squelettes  humains,  entremêlés  de  silex  taillés,  de  fragments  de  poterie 
grossière.  Deux  crftnes  étaient  complets;  tous  deux  petits,  dolichocéphales;  Tun  d'eux  très- 
prognathe,  à  front  fayant.  Sur  un  humérus,  on  remarque  que  la  cavité  olécrànienne  est 
perforée  comme  chez  les  Hoitentols  et  certains  Guanches.  (ButL  anihropoL;  23  février  1865. 
M.  DuponL) 

Après  Thomme  du  diluvium  et  des  cavernes,  la  race  humaine  la  plus  ancienne,  en  Europe, 
paratt  être  celle  des  mangeurs  de  mollusques  du  Danemark  et  de  TÉcosse,  et  dont  on  trouve 
les  grossiers  tombeaux  sous  ces  monceaux  de  coquilles  comestibles  appelés  débris  de  cui- 
sine (Kjôkkenmôddinger,  Shellinounds).  Les  crânes  trouvés  à  Borreby  (Danemark)  et  à  Gai- 
thncss  (Ecosse),  dans  des  conditions  identiques,  se  ressemblent  infiniment.  L'indice  cépha- 
lique  varie  de  0,70  à  0,78.  Le  fronl  est  bas,  étroit  el  fuyant;  la  voûte  crânienne  souvent  eti 
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d'exfoUatioD  ou  d*esquilles  trop  volumineuses,  ils  sont  une^Dîmes  ^  reconnaître  la 
supériorité  de  la  liqueur  de  Villate  sur  tous  les  autres  agents  thérapeutiques  coaaus, 
et  aujourd'hui  ils  ne  comptent  plus  les  magniflques  guérisons  qu'ils  lui  doivent. 

G&s  quelques  lignes  suffisent  pour  faire  comprendre  l'importance  de  ce  médicament 
en  médecine  vétérinaire.  Grâce  à  lui,  des  opérations  graves,  délicates^  parfois  suivies 
d'insuccès,  sont  remplacées  par  une  injection,  par  un  pansement  facile  k  faire,  à  la 
portée  de  tous  les  praticiens. 

J'espère  montrer,  dans  ce  mémoire,  que  la  liqueur  de  Villate  est  appelée  à  rendre 
chez  l'homnie  les  mêmes  services  et  à  remplacer  même  certaines  opérations  dont  le 
succès  était  tellement  douteu?^  qu'elles  n'étaient  guère  pratiquées  parles  cbinirgîeos 
prudents. 

•  Et  pour  entrer  de  suite  Qn  oiatière,  je  citerai  tout  d'ajbord  les  caries  des  c6tes,  dont 
j'ai  rapporté  (lod  cit.)  deux  remarquables  observations  de  gu^rison. 

La  première  datait  d'un  an  et  fut  guérie  en  un  mois;  la  seconde  avait  la  même 
durée,  mais  elle  était  plus  étendue;  la  plèvre  costale  était  décollée  au  niveau  de  la 
carie  et  le  iiquide.de  l'injection  était  agité  par  les  battexi;ients  daeœur  (/oc.  cit., 
p.  427)»  Aussi  la  guérjson  nejutelle  obtenue  qu'après  quatre  mois  et  demi.  Depuis 
la  publication  de  mon  inémoire,  j'ai  revu  ces  malades, «t  je. puis  certifier  que  la 
guérison  a  toiyours  persisté;  mon  excellent  maître,  M.Nélaton,  doat  personne  ne 
saurait  mettre  en  doute  l'habileté,  a  renoncé  à  opérer  les  caries  des  côtes.  Il  regarde 
cette  opération  comme  dangereuse  et  souvent  inefficace^  quand  elle  n'jCsl  pas  mor- 
telle. Maintenant  il  emploie  dans  ces  affections  la  liqueur  de  Villate,  et  il  en  obtient 
chaque  jour  les  résultats  les  plus  satisfaisants.    . 

Ce  n'est  pas.  seulement  daQs  la  carie  des  côtes  que  nous  avons  eu  À  enregistrer  des 
guérisons  inespérées;  toutes  les  caries  des  os  spongieux,  quel  qu'en  soit  le  siège,  se 
guérissent  merveilleusement  par  l'emploi  de  cette  mixture* 

Obs.  I.  —  Carie  des  os  de  la  face.  —  Trajet  fistuleux  datant  de  dix-sêpt  ans.  — •  Guérison  en 
quatre  mois,  après  vingt^ix  injections, 

U'^B...,  Agée  de  60  ans,  avait  toujours  joui  d'une  bonne  sa&tè,  n'avait  eu  «uoiioe  tiaoe  de 
scrofule  dans  son  enfance,  lorsqu'elle  habita  pendant  dU-huit  ans  une  mmai^  .très-humide. 
Après  douze  ans  de  s^ur  dans  cette  maison,  elle  vit  apparaître,  il  y  a  dix^sept  ans  (elle  avait 


toit;  la  capacité  cérébrale  petite:  les  arcades  orbitaires  saillantes  sçnt  séparées  des  os  do 
nez  très-proéminents,  par  un  sillon  profond.  Il  y  a  presque  toiyours  up  prognathisme  plus 
ou  moins  accusé^  quelquefois  négroïde.  Le  menton  est  petit,  mais  non  ifuyant.  Les  hommes 
de'.Caitbness  étaient  de  haute  stature,  et  leurs  squelettes  sont  puissants  et  massifs.  (Yoglet 
Anthrapobfficat  review;  Baing,  february  iS65.)  Nous  verrons  plus  loin  quelles  étaient  leur 
industrie  et  leurs  mœurs. 

Les  restes  humains,  relativement  fort  modernes,  trouvés  avec  des  instruments  çn  pierre 
polie,  ordinairement  da^s  des  lumuli,  des  noonumenls  mégalilbiques»  apparMenneat  géné- 
ralement à  des  races  plus  parfaites,  mais  les  signes  d'infériorité  y  sont  cependant  assez 
communs.  À  Saint-Chamant,  on  trouve  des  crêtes  tibiales  en  lames  de  sabre/aeiu  huméros 
à  perforation  olécrànienne  sur  27,  une  m&choire  inférieure  remarquablement  inassive.  Un 
barrow  circulaire  de  Quiberon  (Morbihan)  contenait  un  crâne  de  petite  dimension,  extraor- 
dinairement  dolichocéphale,  avec  un  front  fuyant,  une  région  occipitale  très-allongée 
(indice  cépbalique  69,38),  des  pariétaux  d'un  centimètre  d'épaisseur.  Comme  ceux  de  Far- 
fooz,  les  humérus  avaient  la  perforation  olécrànienne*  (D"  Ûressy,  de  dlosmadeuc,  ButL 
anthrop,  tiBuil.  de  la  Soaièlé  polymaihique  de  Vannes^  lS65.) 

À  Orrouy  (âge  de  bronze)  les  crânes  sont  plus  développés;  Tun  d*eux  à  âne  capacité 
de  1,699  c.  cubes,  mais  le  front  est  très-bas,  très-étroit,  tandis  que  la  région  parléto-occi- 
pitale  est  énormément  développée.  Les  parois  crâniennes  ont  sur  quelques-uns  une  épaisseur 
considérable.  Sur  trente-deux  humérus,  huit  ont  la  perforation  olécrànienne  (Broca, 
août  186/1,  BuU.  anthrop.) 

Un  crâne  trouvé  à  Nieder-Ingelheim,  près  de  l'ancien  lit  dif  Rhin  et  associé  à  désarmes  de 
pierre  polie,  à  de  la  poterie,  rappelle  le  crâne  d'Engis.  Ses  parois  sont  fort  épaisses,;  il  est  corn* 
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alûni  i3  ans);'  iine  g^d88ellr  an  niveau  de  Tangie  dé  la  mâchoire  du  côté  gatiche.  Cette  grostetif 
augmenta  de  volume,  s'abcéda,  des  fistules  se  formèrent  successivement  et  envahirent  la  joue 
et  le  oôté  gauche  du'  cou.  Il  y  eut  à  la  fois  jusqu^à  onze  fistules  donnent  de  la  suppuration. 
Cinq  on  six  ans  après  le  déb«t  de  cette  affection ,  elle  se  décida  à  quitter  sa  maison  pour  en 
habiter  une  plus  saine,  mais  ^lle  n'éprouva  point  dfi  soulagement,  et  les  traitements  les  plus 
variés  restèient.sans  résultat  Parfois  une  fistule  se  tarissait,  mais  une  autre  ne  tardait  pas  à 
s'ouvrir.  Souvent  un  érysipèle  venait  compliquer  cette  triste  situation.  Le  côté  gauche  de  la 
face  était  tuméfié,  induré,  présentant  des  dépressions  profondes  au  niveau  des  orifices  fistu- 
leDx  cicatrisés. 

Il  y  a  sept  ans,  je  traitai  cette  malade  pendant  plus  de  six  mois  par  Tiodure  de  potassium  à 
riAlèrîeur,  et  les  bains  sulfureux.  Il  y  eut  un  peu  de  soulagement  pendant  quelque  temps, 
mais  pas  de  guérison. 

Il  y  a  deux  ans,  il  sortit  par  les  fistules  quatre  petits  os  de  3  à  /i  millimètres  de  long.  Depuis, 
il  a'en  est  pas  siortl 

Aqjourd'hui,  43  septembre  1864,  il  reste  trois  pstules  :  une  près  de  Tangle  externe  de  l'œil, 
une  au  niveau  de  F^mgle  de  la  mâchoire  et  une  au  milieu  de  la  joue.  Elles  suppurent  abon- 
damment. Le  stylet  ne  donne  pas  la  sensation  du  tjssu  osseux  dénudé,  La  joue  est  tuméfiée  et 
les  parties  molles  indurées. 

Une  injection  de  liqueur  de  ViUate  est  faite  dans  chacun  de  ces.  trajets  fistuleux;  celle  qui 
est  faite  par  l'angle  de  la  mâchoire  ressort  par  le  milieu  de  la  joue.  Du  13  au  27  septembre, 
00  fait  huit  injections.  Huit  jours  après  la  dernière,  les  plaies  sont  cicatrisées;  la  joue  se 


La  guérison  se  maintient  jusqu'au  mois  de  janvier.  Vers  cette  époque,  les  fistules  se  rouvri- 
rent En  février,  je  recommençai  les  injections  de  liqueur  de  Villate  et  j'en  pratiquai  sehe 
pendant  ce  mois,  puis  je  cessai.  Au  milieu  de  mars,  la  malade  était  bien  guérie.  Depuis,  les 
iUtnies  ne  so^  «ont  pas  rouvertes. 

Bien  queje  stylel  ne  révél&t  pas  raltération  du  tissu  osseux,  il  me  paraît  difficile 
de  ne  pa^  Vadmettre.  La  marche  de  la  maladie,  sa  durée  (dix-sept  ans),  l'expulsion, 
il  y  a  deoK  ans,  de  petits  fragments  osseux,  tout  nous  porte  à  considérer  cette  affec- 
tion comme  uno  carie  .d«s  os  de  la  face.  Après  avoir  aubi  do  nombreux  traitements, 
après  avoir  consulté  bien  des  médecins,  cette  pauvre  femme  était  résignée  à  son  sort 
et  était  décidée  à  ne  plus  rien  tenter  pour  guérir.  Outre  la  difformité  du  visage  et 
l'incommodité  d'avoir  toujours  deux  ou  trois  fistules  en  suppuration,  il  y  avait  pour 
elle  le  grave  inconvénient  de  voir  ces  trajets  fistuleux  devenir  fréquemment  le  pofnt 

primé  latéralement;  le  frontal  est  étroit,  à  sommet  ogival;  les  sutures  sont  simples  et  peu 
dentelées.  La  voAte  palatine  est  profoade  et  il  y  a  un  léger  prognathisme. 

A  Gbeltenham,  on  a  trouvé  dans  des  tumuli  circulaires  des  restes  d'hommes  de  haute 
taille  et  à  squelette  massif.  Les  crânes  sont  brachycépliales,  mais  à  front  remarquablement 
bas  et  étroit.  Pas  de  traces  des  sutures  frontales  même  chez  les  très-Jeunes  enfants.  (Bird., 
Anthropologicat  review.,  february,  1865.) 

Parmi  ides  ossements  trouvés  à  Tyères  par  M.  le  duc  de  Lnynes,  sous  trois  assises  de  ter- 
raia,  etVecouverts  par  une  grossièfe  plaque  de  pierre  sur  laquelle  était  très-imparfailemenl 
gravée  la  forme  d'un  homme,  on  a  trouvé  les  débris  de  deux  crânes  ;  Fan,  masculin,  ayant 
des  os  d'an  centimètre  d'épaisseur  ;  tous  deux  ayant  un  frontal  étroit,  un  occiput  large,  des 
impressions  cérébrales  très-simples  et  profondes,  un  trou  occipital  très-postérieur.  Sur  un 
des  humérus,  on  remarquait  la  perforation  olécrânienne.  (Pruner-bey,  BuU.  atithr. ,  juillet 
1865.) 

Deux  crènres  retirés  du  lac  dé  Neufchâtel,  et  paraissent  appartenir  Pnn  à  Vk^e  de  bronze, 
Tautre  h  Tège  de  fer,  portaient  aussi  des  signes  évidents  d'infériorité.  {Les  palafiites  du  lac  de 
NeufchâieL  Desor.) 

Voilà  une  série  de  faits  trop  peu  nombreux  encore,  mais  dont  pourtant  la  valeur  est 
ineonstestable  ;  car,  quoique  recueillis  par  toute  PEurope  et  par  des  observateurs  différents, 
ils  sont  presque  identiques.  Ils  nous  montrent  rEurepéen  tel  qu^il  était  à  l'époque  glaciaire 
et  même  antétieunement,  alors  qu*armé  probablement  d^un  J»àlon,  d^un  silex  grossier,  il 
devait  lutter  à  forces  très-inégales  contre  Tours  des  cavernes.  On  peut  maintenant,  sans  trop 
d^efforts  de  l'imagination,  ressusciter  par  k  pensée  TAdam  européen  ou  plutôt  les  Adams 
européens,  car  très-probablement  il  y  en  eut  de  nombreux  exemplaires  dans  tous  les  lieux 
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de  départ  d'érysipèles  plus  ou  moins  graves.  C'est  dans  ces  conditions  que  je  lui  pro^ 
posai  remploi  de  la  liqueur  de  Villate. 

En  un  mois,  après  une  dizaine  d'injections,  qui  n'ont  eu  pour  elle  d'antre  inconvé- 
nient que  d'être  douloureuse^,  en  un  mois,  dis-je,  elle  a  vu  ses  fistules  se  cicatriser, 
ce  qui  h'était  pas  encore  arrivé  une  seule  fois  depuis  dix-sept  ans. 

Après  avoir  été  guérie  pendant  deux  mois  il  y  a  eu,  il  est  vrai,  une  récidive;  mais, 
traitées  de  nouveau  par  la  liqueur  de  Villate,  les  fistules  se  sont  cicatrisées  après 
seize  injections  en  un  mois,  et  cette  fois  la  guérison  a  été  définitive. 

Obs,  II.  —  Carie  des  os  de  la  main.  —  Abcès  par  congestion  et  carie  des  os  du  bassin.  — 
Injections  de  liqueur  de  Villate.  —  Guérison  de  la  main  en  trois  semaines  et  des  os  du 
bassin  en  quatre  mois. 

Eugène  Ridel,  de  Gambremer,  âgé  de  19  ans,  habite  la  campagne.  Il  est  grand,  $es  muscles 
sont  bien  développés.  Il  avait  toujours  eu  une  bonne  santé,  lorsqu'au  mois  de  février  1864,  il 
fut  pris  de  douleur  et  de  gonflement  dans  la  main  droite.  Au  bout  de  trois  semaines,  il  se 
forma  un  abcès  sur  le  dos  de  la  main,  qui,  en  s'ouvrant  spontanément,  donna  jour  à  un  liquide 
purulent. 

Huit  jours  après  Tapparition  de  la  douleur  de  la  main,  il  fut  pris  de  douleur  dans  les  reins 
et  dans  la  hanche  gauche,  puis  il  se  forma  dans  cette  région  une  tumeur  fluctuante.  Au  bout 
de  deux  mois,  M.  le  docteur  Prévost,  de  Gambremer, en  pratiqua  l'ouverture  au  niveau  de  l'épine 
iliaque  supérieure  et  postérieure.  Pendant  les  mois  suivants,  les  plaies  de  la  hanche  et  de  la 
main  suppurent,  et  de  cette  dernière  il  sort  cinq  fragments  osseux  à  divers  intervalles. 

Ce  jeune  homme  vient  n^  consulter  pour  la  première  fois  au  commencement  d'octobre 
186/1. 

Le  dos  de  la  main  droite,  au  niveau  du  second  et  du  troisième  métacarpien,  présente  deux 
orifices  fistuleux.  Le  stylet  pénètre  dans  le  tissu  osseux.  Au  niveau  de  la  hanche  gauche,  on 
trouve  près  de  la  symphise  sacro-iliaque  gauche  un  orifice  fistuleux.  Il  en  existe  un  second  au 
niveau  de  l'épine  iliaque  anléro-supérîeure.  Ce  trajet  fistuleux  contourne  l'os  iHaque  pour  aller 
rejoindre  le  premier.  Le  stylet  introduit  avec  beaucoup  de  ménagement,  nous  ne  constatons  pas 
d'altération  du  tissu  osseux.  (Prescription  :  Huile  de  foie  d^  morue.  Injection  de  liqueur  de 
Villate  dans  tous  les  trajets  fistuleux  tous  tes  jours  pendant  huitjot&s  ;  repos  pendant  huit 
jours  pour  recommencer  t* injection  pendant  huit  jours,  et  ainsi  de  suitejtésqu'à  parfaite  gué- 
rison.) 

Au  bout  de  trois  semaines,  la  main  est  guérie;  il  est  sorti  pendant  ce  laps  de  temps  par 
les  plaies  trois  petits  fragments  osseux. 

où  les  conditions  climatériques  le  permirent.  Déjà  les  races  diffèrent  par  la  taille,  la  forme 
du  crâne,  mais  toutes  portent  plus  ou  moins  accusé  le  cachet  de  l'animalité.  L'homme 
alors  (est-ce  un  homme  ou  un  bimane  anthropomorphe?),  à  en  juger  par  son  prognathisme, 
doit  avoir  des  cheveux  noirs  et  une  peau  plus  ou  moins  foncée.  Son  crâne,  dont  les  épaisses 
parois  peuvent  supporter  les  chocs  les  plus  durs,  est  petit  avec  un  front  bas,  étroit,  fuyant, 
un  occiput  fortement  développé.  Les  mâchoires  proéminentes  sont  armées  de  fortes  dents 
blanches  et  obliques  dont  une  nourriture  grossière,  peu  ou  point  cuite,  use  de  bonne  heure 
la  couronne.  Le  nez  est  épaté,  les  narines  ouvertes,  les  lèvres  épaisses.  D'énormes  arcades 
sourcilières  indiquent  une  musculature  puissante  si  nécessaire  à  ce  pauvre  être  qui,  du  et 
presque  sans  armes,  doit  lutter  contre  l'ours  énorme  des  cavernes,  le  rhinocéros  tichorrbi- 
nus,  etc. 

Ne  tremblons  pas  trop  pour  notre  pauvre  ancêtre.  Il  possède  une  arme  puissante  fai- 
sant défaut  aux  monstres  qui  le  menacent,  c'est  ce  cerveau  si  humble,  mais  oà  loge  iléjà 
une  intelligence  perfectible.  C'est  grâce  à  elle  que,  commençant  déjà  à  modeler  la  nature,  à 
la  violenter  suivant  ses  besoins,  il  sauvegarde  son  espèce,  grandit  en  nombre  et  refoule  de 
plus  en  plus  les  espèces  animales  les  plus  redoutables.  Quelles  étaient  ses  mœurs,  quel  était 
son  genre  de  vie?  Les  débris  qu'il  nous  a  laissés  et  la  comparaison  avec  les  races  humaines 
inférieures,  nos  contemporaines,  nous  permettent  de  les  reconstituer. 

t  La  fin  à  un  prochain  numéro.)  DF  LiTOUBRiAU. 
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La  hanche  esi  guérie  après  deux  mois  de  traitement,  et,  pendant  ce  temps,  il  sort  par  les 
plaies  neuf  fragments  osseux.  L'injection  était  trèMoalourettse  pendant  la  première  heure  ; 
la  dooleor  persistait  ensuite  pendant  la  journée,  mais  elle  devenait  supportable. 

Le  iO  décembre,  le  malade  vient  me  voir,  il  est  guéri  depuis  un  mois.  U  ne  ressent  aucune 
douleur  dans  la  hanche.  La  main  présente  une  cicatrice  solide,  déprimée.  Il  reste  de  la  tumé^ 
action  au  troisième  métacupien.  Les  tendons  extenseurs  des  doigts  sont  bien  mobiles. 

Le  10  janvier  1865,  il  vient  me  consulter.  Depuis  quelques  jours,  il  éprouve  de  la  douleur 
dans  la  hanche  et  dans  les  reins.  On  remarque  au  niveau  de  la  cicatrice  qui  existe  près  de  la 
symphyse  sacro-iliaque  une  tumeur  molle,  fluctuante.  Je  Pincise  et  il  en  sort  du  pus.  Je  prescris 
une  injection  de  liqueur  de  Viliate  tous  les  jours.  Pas  d*huile  de  Toie  de  morue  à  Tintérieur. 

Dès  le  16  janvier,  il  n'y  a  plus  de  suppuration.  L'injection  ne  pénètre  pas  profondément 
Néamnoins,  on  U  continue  pendant  cinq  semaines,  et  au  bout  de  ce  temps  la  plaie  se  cicatrifie 
complètement  pour  ne  plus  se  rouvrir.  J'ai  revu  ce  jeune  homme  depuis  à  plusieurs  reprises, 
et  il  n'y  a  pas  eu  de  récidive  ni  à  la  main,  ni  à  la  hanche. 

Il  semble  dans  cette  observation  que  la  liqueur  de  Viliate,  tout  en  favorisant  le 
travail  de  cicatrisation,  ait  contribué  à  l'élimination  de  certaines  parties  osseuses  quL 
étaient  altérées.  En  eiïet,  sous  l'influence  des  injections,  trois  fragments  osseux 
sortent  par  les  plaies  de  la  main,  et  neuf  séquestres  sont  éliminés  par  les  plaies  de  la 
hanche.  La  cfôatrisation  s'est  opérée  rapidement  au  bout  de  trois  semaines  pour  la 
main  et  de  deux  mois  pour  la  hanche.  Je  sais  bien  que,  concurremment  avec  Tinjec- 
tioo.j'aiprescritàrintérieurrhuile  de  foiede  morue,  et  queVon  peut,  jusqu'à  un  certain 
point,  revendiquer  en  faveur  de  ce  dernier  médicament  une  part  dans  la  guérison, 
quoique  l'huile  de  foie  de  morue  ait  bien  plutôt  une  action  tonique  générale  qu'une 
action  spécifique  locale.  Cependant^  prévoyant  cette  objection,  lorsque  mon  malade, 
au  bout  d'un  aïois,  a  eu  une  rechute,  non  pas  de  la  main  dont  la  guérison  ne  s'est 
pas  démentie,  mais  deTabcès  de  la  symphise  sacro-iliaque,  je  ne  lui  ai  prescrit  que 
la  liqueur  de  Yillate,  sans  médicament  interne,  afin  de  pouvoir  bien  en  apprécier  les 
effets.  Or,  en  moins  de  six  semanies,  la  guérison  était  complète,  et  depuis  elle  a  per- 
sisté. 

L'observation  suivante,  que  je  dois  à  l'obligeance  de  mon  excellent  confrère  et  ami 
le  docteur  Denis  Dumont,  professseur  à  l'École  de  médecine  de  Gaen,  est  des  plus 
remarquables. 

Obs.  m.  — *  Carie  du  maadllaire  inférieur  datant  de  vingi-iix  moie.  •—  Injection  de  la 
liqueur  de  ViUate*  <--  Guérison  en  dio^-eept  Jours. 

M**  X...,  U^  ans,  constitution  délicate,  bonne  santé  habituelle,  sans  antécédents  syphiliti- 
ques, fut  atteinte  en  février  1861,  sans  cause  connue,  d'un  gonflement  œdémateux  siégeant 
à  la  partie  inférieure  de  la  joue  droite.  Au  bout  d'un  mois,  une  incision  pratiquée  sur  la  tumeur 
donna  issue  à  une  grande  quantité  de  pus,  et  devint  le  point  de  départ  d'une  fistule  avec  sup- 
puration séro-sanguinoleute  abondante.  Pendant  près  d'un  an,  le  traitement  consista  simple- 
ment dans  Tusage  de  frictions  avec  la  pommade  iodurée  et  d'injections  émoUientes* 

Consulté  pour  la  première  fois  en  mars  1862,  treize  mois  environ  après  le  début  de  l'affec-, 
lion,  je  constate  l'état  suivant  :  épaississement  du  bord  inférieur  de  la  mâchoire,  au  niveau  des 
petites  molaires  droites,  occupant  la  moitié  de  la  hauteur  de  l'os.  Plaie  fistuleuse  siégeant  au 
point  le  plus  déclive,  admettant  à  peine  l'extrémité  d'une  sonde  cannelée.  Le  stylet  pénètre  à 
une  profondeur  d'un  centimètre  sur  une  surface  osseuse,  dénudée,  irrégulière,  anfractueuse. 
La  plaie  fournit  une  sérosité  sanieuse,  abondante.  Peau  rouge,  violacée  autour  de  l'orifice.  Le 
boni  alvéolaire  correspondant  n'est  le  siège  d'aucune  lésion  et  ne  porte  plus  de  dents.  État  général 
satisfaisant.  Bien  qu'un  examen  attentif  ne  me  révèle  la  présence  d'aucun  séquestre  mobile, 
j'ouvre  largement  la  fistule.  Le  pus  s'écoule  facilement.  Des  injections  sont  faites  matin  et  soir 
avec  la  teinture  d'iode.  De  la  charpie  imbibée  du  même  liquide  est  introduite  au  fond  de  la 
plaie.  —  Vin  de  quinquina,  iodure  de  fer,  bains  sulfureux.  Au  bout  de  quinze  jours,  la  suppu- 
ration a  dUninué.  Le  gonflement  est  nooindre  ;  la  guérison  paraît  prochaine  ;  mais  trois  mois 
après,  la  fistule  existe  encore.  Injections  variées  avec  vin  aromatique,  teinture  d'aloès,  solu- 
tions de  sulfate  de  cuivre,  de  nitrate  d'argent. 
Dix  mois  B^écoulent  ainsi  sans  aucun  changement  notablci  lorsque  mon  confrère  et  ami,  le 
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doeteur  Nôtta,  auquel  j'ai  Toeeaslon  de  parler  de  ma  malade,  m'engage  à  essayer  la  Ikioeurâe 
vniate,  qui  Itii  a  donné  dans  les  cas  analogues  les  meilleurs  résultats. 

Inflammation'  légère  après  Tusage  de  cettelejeetion»  pendaM  quatre  fours.  Suspeûdue  pen- 
dant trois  jours,  puis  reprise  et  continuée  sans  interruption  pendant  sept  jours,  «a  bout  des- 
quels la  suppuration  a  complètement  disparu.  Trois  joure  après  la  plaie  est  fermée.  * 

Dix-bulC  mois  plus  tard,  je  revois  la  malade  :  il  ne  reste  de  son  ancienne  aJTeotiovi  qn'un 
gonflement  de  Tos  encore  assez  considérable. 

A  cette  ohserTation  si  complète  je  n'ajouterai  qu'on  mot. 

L'afTeotion  de  Tos  datait  de  vingt-ai  mois,  et,  pendant  cette  longue  période  de 
tempe,  malgré  le  traitement  le  plus  rationnel  et  le  plue  varié,  malgré  remploi  de  la 
teinture  d'iode,  appliquée  directement  am*  l'os,  Tbablle  ebimrgîen  de  Caen  n'avaH 
rien  obtenu;  le  tissu  oBseux  était  rugueux,  dénudé;  lïnè  fistule  persistait.  Eh  bien, 
en  dix-sept  jours,  la  liqueur  de  Yillate  amène  la  guérison,  et  dix-huit  mois  après  le 
docteur  Denis  constate  qu'il  n'y  a  pas  d^  récidive  ï 

Obs.  ÏV.  —  Tumeur  blanche  du  coude,  —  Trajets  fisivleux  muttiples,  —  Carie  dès  eairimiUi 

osseuses.  —  Guérisoh, 

L'année  dernière,  M.  Nélaton  avait  à  Thôpital  de  la  Clinique  une  petite  fille  de  12  à  id  aoi, 
atteinte  de  tumeur  blanche  du  coude,  qui  lui  paraissait  au-dessus  des  ressources  de  Tari  U 
coude  était  énormément  tuméfié  et  déformé.  Les  extrémités  osseuses  étaient  ramollies  et  cariées, 
il  y  avait  une  douzaine  de  fistules,  et  elles  étciient  le  siège  d'une  suppuration  abondante. 
M.  Nélaton  jugeait  Tamputation  nécessaire  ;  cependant,  avant  de  s'y  décider  et  pour  bien  appré- 
cier  reflScacité  de  la  liqueur  de  VtHate,  il  en  fit  faire  des  injections  dans  les  trajets  fistuleux,el 
ce  seul  moyen,  aidé  de  la  comjM^sion  par  la  métbo^^e  de  Burgraeve,  a  guéri  renfentdaos 
Tespaoe  d'une  année.  Aujourd'hui,  le  coude  est  ankylosé  à  angle  droit,  et  rendait  se  sert  bien 
deBamain. 

Toutes  les  persoooea  qui  suivaient  la  clinique  de  M.  Nélaton  oui  vu  cette  petite  malade. 

(féa  mtiie  è  un  pro$Mn  numifo.J 
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Par  ses  incessantes  recherches,  ses  tentatives,  ses  expériences  sur  les  anestbësiques,  l'il- 
lustre auteur  de  la  découverte  des  propriétés  anesthésiques  du  chloroforme,  M.  le  professeur 
Simi^on  (d'Édiinboupg)  a  trouvé,  pour  ainsi  dire,  un  aucoédané  A  ceNif-ci  dans  un  pi^M 
ayant  avec  lui  beaucoup  d'analogies  de  «omposHton  et  d'elTets  :  €^Bt  le  bicklorwre  de  cer- 
bone  ou  chloro^arbone  décoxwevi,  en  1839,  par  M.  Regoaull,  de  l'Institut,  et  dont  rhistoire 
et  la  composition  chimiques  se  trouvent,  comme  celles  de  tous  les  composés  chlorés,  daos 
tous  les  ouvrages  classiques,  élémentaires  depuis  cette  époque.  Inutile  donc  de  les  rappeler 
ici,  non  plus  que  les  divers  noms  sous  lesquels  ils  ont  été  désignés  depuis,  en  France  et  à 
rétranger.  Il  ne  s'agit  que  de  faire  connaître  ici  ses  propriétés  anesthésiques  et  les  résullals 
qu>n  a  obtenus  M.  Simpson,  tels  qu'ils  sont  consignés  m  Médical  Times,  décembre. 

Ses  premiers  effets  sont  très-analogifes  à  ceux  du  chloroforme,  mais  il  est  plus  longtemps 
à  produire  le  même  degré  d'anesthésie,  et  celle-ci  aussi  plus  longue  à  se  dissiper.  Expéri- 
menté sur  des  lapins  et  des  souris,  deux  de  ces  animaux,  dans  des  conditions  Identiques, 
soumis  aux  mêmes  doses  de  chloroforme  et  de  chloro-carbone,  ont  éprouvé  une  influence 
dépressive  sur  le  cœur  beaucoup  plus  grande  avec  celui-ci  qu^avec  celui-là.  L'emploi  en  est 
donc  beaucoup  plus  dangereux.  Employé  chez  une  femme  en  couches  pendant  une  heure, 
it  en  résulta  Panesthésie  ordinaire,  mais  le  pouls  devint,  à  la  fin,  extrêmement  petit  et  faible. 
Chez  une  autre  femme  soumise  plusieurs  fois  au  chloroforme  auparavant,  aucun  effet  àiH^ 
rent,  au  contraire,  ne  se  manifesta,  quoique  atteinte  d'une  aff'ection  valvulaire.  Dans  ui^ 
opération  de  fistule  vésico-vaginale,  une  division  du  col  utérin,  la  dilatation  dn  vagin 
et  l'application  de  la  potasse  caustique  sur  un  large  nmvos,  chez  un  jeune  enfant,  le  chloro- 
carbone  agit  parfaitement  comme  anesihésique.  L'enfant  resta  endormi  plus  d*une  heure 
après  l^^péi'ation,  avec  le  pouls  rapide  et  faible  durant  tout  le  lempls  du  sonomeil  anestbé- 
sique.  Une  des  souris  soumise  à  son  influence  respira  Imparfaitement  pendant  quelque  tempi 
sur  la  table,  puis  mourut. 

Apphqué  sur  ia  peau,  le  chloro^carbone  est  beaucoup  moids  sUmaUntet  Irritant  que  le 
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chloroforme*  et  pourrait  avanlagetisement  le  remplacer  xomme  aneslhésiique  local  dans  les 
lioiments  çédalifs. 

iDjeclé  en  vapeur  dans  deux  cas  d'hystéralgic  grave,  fl  calma  la  douleur  immédiatement» 
el  le  soulagiemenl  fui  tel  chez  la  première  malade,,  qu'elle  put  goûter  lé  sqmmeîl  dont  elle 
était  privée  depuis  plusieurs  semaines.  Une  seringue  ordinaire,  dont  la  grosse  extrémité 
plonge  dans  unç  fiole  ordinaire  contenant  une  once  environ  de  chloro-earbone,  sert  à  cel 
effet.  Employé  de  même  par  la  voie  rectale,  il  s'est  également  montré  plus  sédatif  que  lé 
chloroforme. 

par  la  méthode  hypodermique,  à  la  dose  de  10  à  29  gouttes,  ce  fluide  a  également  calmé 
des  douleurs  des  parois  de  la  poitrine  et  de  Tabdomen  sans  être  suivi  des  nausées  qui  résul- 
tent si  fréquemment  des  préparations  opiacées.  Il  peut  donc  être  préférable  dans  son  em- 
ploi externe,  comme  anesthésique  et  sédatif,  à  plusieurs  autres  préparations  analogues.  Sous 
ce  rapport,  les  expériences  du  sa  van  t  professeur  écossais  méritent  d^élre  répétées.—  P.  G. 

ACADI^MIES  ET  SOCIÉTtS  SAVANTES. 

AQAOÉMIE  IMPÉRIALE  QE  «ÉDECWE, 
Séance  du  1^  Janvier  1869.  ^  Prësideneie  de  H.  Bouctiit»AT. 

A  l'oeeatioD  an  prooès-^verbal,  M.  Lsblahc  tient  à  ajouter  quelques  mots  à  ce  qu'il  a  dit 
dans  la  dernière  séance.  M.  Bouvier»  pensant  qu'il  existe  une  eertaine  analogie  entre  la 
variole  et  la  typhus  contagieux  des  t^^ea  à  cornes,  propose  de  pratiquer  Tinoculalion  eomme 
moyen  préser? alif*  Or,  «ne  eipérfeDce  a  été  faite  à  ce  so}et  qui  doit  être  consignée  dans  ce 
déltat.  Hlli  Mallnea^  véiérinaikre,  et  Auzlas^TnrsDne,  ont  été  autorisés,  il  y  a  dix-huit  moi^ 
environ,  à  inoculer  les  animaux  du  Jardin  d'acclimatation,  tla  se  servirent  de  horse^^^tox, 
foomi  par  M.  Dubois,  vétérinaire  à  Angers.  lis  réussirent  sur  tous  les  ruminants,  moins  las 
montons;  ils  échouèrent  aussi  sur  les  chiens  et  les  cochons.  A  Tépoque  où  le  typhus  fit  son 
invasion  ao  Jardin d!accliiDatatlQni  il  restait  encore  cinq  des  animaux  inoculés  avec, succès 
par  ces  messienra.  Or,  de  ces  cinq  animaux»  trois  furent  atteints  de  typhus,  et  on  les  abattit* 
On  est  donc  tn  droit  de  iQoiicliure  que  l-iaooufaitiOD  du  horse*pox  se  préserve  pas  du  typbust 
et  que,  par  ooBfléqaenti  oeUe  dernière  maladie  s'est  pat  de  nature  varioleuse» 

CORRESPOUDANGE   OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  dis  leemmerce  transmet  t 

1*  Une  lettre  par  laquelle  il  invite  l'Académie  à  lui  faire  connaître  le  montant  des  frais  de 
premier  établissement,  et  de  la  dépense  annuelle  résultant  d*«né  nouvelle  organisatien  du 
service  de  la  vaccine,  dans  te  cas  otr  il  y  awatt  tien  de  aubstitner  la  vaccination  animale  à 
la  vaccination  de  bras  à  bras. 

2*  Un  rapport  sur  une  épidéihie  de  choléra  dans  la  commune  de  Mangulo  (Vancluse),  par 
M.  le  docteur  Nourrigat.  (Com.  des  épidémies.) 

3'  Un  rapport  sur  le  service  médical  des  eaux  minérales  de  Bourbon-Lancy  (Saône-et-Loire)^ 
pendant  Tannée  186/i,  par  M.  le  docteur  Tellier. 
La  correspondance  non  officféfle  comprend  :      ' 

1*  Des  lettres  de  MM.  K.  Bârthez,  Bourdon  et  Empis,  qui  se  présentent  comme  candidats 
pour  la  place  vacahte  MAs  là'seclMifn  d'anatoniie  pathologiqne.  '    - 

2*  Le  tableau  du  mouvement  de  répidémie  cholérique  dans  Paris,  deptfîs  iton  întasion 
}u8qu*au  iil^  jainier  1806,  adressé  fMiria  prédscture  4e  police. 

3*  Une  lettre  de  M.  RalV,  sur  le  traitement  de  la  gravelle  par  le  miel. 

h''  Un  travail  de  M"^  la  eotntesSe  be  Casteluau,  qui  attribue  le  choléra  à  Finvasion  «  de 
sangsues  ailées  venant  deè  Indes,  où  elles  pullulent  aii  milieu  des  bourbiers  fangeux  des 
fleuves  de  ces  contrées.  »  (Gom.  du  choléra.) 

5*  Un  mémoire  de  M.  le  docteur  Gramoist,  sur  le  choléra  épidémique  et  son  traitement 
par  ralcoolature  d*aconil.  (Com.  do  choléra.) 

M.  Adet  de  Roseville  deuiande  Touverture  d'un  pli  cacheté #  qu'il  a  déposé  le  26  avril 
186Zi.  La  noie  qu'il  renferme  çst  relative  à  l'akoolalure  d'aconit  considérée  comme  remède 
spécifique  du  choléra» 
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M.  Bergeron  :  J'ai  Phonnenr  d^oltrlr  à  TAcadémie,  de  la  part  de  M.  le  docletir  PauHti 
Roussel,  membre  du  Conseil  général  de  la  Lozère,  une  brochure  sur  les  eaux  thermales  de 
la  Ghaldette,  dont  il  a  été  médedn  inspecteur  pendant  vingt-cinq  ans.  II  y  a  quarante  m 
environ  que  notre  honorable  collègue  M.  Chevalier  a,  le  premier,  analysé  ces  eaux,  etiU 
publié  cette  analyse  quelques  années  plus  tard;  mais  la  brochure  de  M.  Roussel  n'en  eit 
pas  moins  la  première  élude  médicale  publiée  sur  les  eaux  de  la  Cbaldette.  Au  comtoeo- 
cément  de  ce  siècle,  ces  eaux  étaient  à  peine  connues  des  habitants  de  Tarrondissemeot 
auquel  elles  appartiennent,  mais  depuis,  sans  réclame,  sans  publicité,  par  la  seule  propa- 
gande des  malades  qui  s*étaient  bien  trouvés  de  leur  emploi,  elles  ont  vu  leur  repu  talion 
grandir,  ont  acquis  aujourd'hui  une  grande  notoriété  dans  le  midi  de  la  France,  et  atteint 
un  haut  degré  de  prospérité. 

Ces  eaux  sont  chaudes,  d'une  minéralisation  très-fa(ble  qui  permet  cependant  de  les 
classer  parmi  les  eaux  carbonatées  sodiques;  elles  paraissent  èlre  très-efficaces  contre  ces 
troubles  si  divers  et  si  multiples  des  fonctions  dfgeslives  que  l*on  a  groupés  sous  le  nom  de 
dyspepsies;  leur  efficacité  ne  serait  pas  mems  grande,  paralt-ll,  4an6  tes  ealarrhes,  et  parli- 
culièrement  dans  tes  maladies  catarrhales  des  voies  respiratoires.  Ont-elles,  en  outre,  ma 
quMncline  h  le  penser  l'auteur,  ont-elles  la  propriété  d'enrayer,  non  pas  révolution  do 
tubercule,  mais  Texplosion,  si  }e  pois  ainsl'dire,  de  h  diathèse  tuberculeuse?  C'est uae 
question  sur  laquelle  je  d«  voudrais  pas  me  prononcer.  M|is».  enfin,  il  ressort  netlemenl 
des  observations  publiées  par  M.  Roussel,  que, des  laryngites,  des  bronchites  chroniques, 
dans  lesquelles  la  percussion  et  rauscuUalioA  avaient  fait  reconnaître  des  signet  sospecls 
ont  été  complètement  guéries  par  l'emploi  des  eaux  de  la  Ghaldette. 

En  résumé,  ces  eaux  thermales  ne  constituent  pas  un  agent  thérapeutique  nouveau,  mais 
un  agent  thérapentique  de  plus,  ce  qui  n'est  jamais  è  dédaigner.  Mais,  en  dehors  de  l'intérêt 
pratique  qui  s'attache  è  la  brochure  de  M*  Roussel,  il  en  est  un  d'un  tout  autre  ordre, 
auquel  j'ai  pensé  que  FAcadémie  ne  serait  pas  indifférente;  l'auteur,  en  effet,  est  un  octo- 
génaire ;  et  n'est-ce  pas  un  spectacle  bien  digne  d'intérêt  que  celui  de  ce  docteur  de  1809 
ou  1810,  qui,  depuis  près  de  soixante  ans,  pratique  la  médecine  avec  une  activité  nr 
laquelle  les  années  n'ont  pas  de  prise,  et  un  désintéressement  égal  à  cette  activité,  et  qui, 
aujonrd*hui,  à  un  âge  où  il  aurait  tant  de  droits  an  repos,  après  avoir  chevauché  Irai 
le  Jour,  par  monts  et  par  vaux  —  il  s'agit  de  la  Lozère  ^^  pour  porter  les  secours  de  soa  art 
à  tous  ceux  qui  les  réclament,  trouve  encore  des  force»  et  du  temps,  noiMenlenBeot  pose 
s'occuper  des  intérêts  généraux  de  ses  concitoyens,  mais  encore  pour  recueillir  ses  souve- 
nirs, revoir  ses  notes,  rédiger  des  observations,  et  publier,  en  définitive,  une  brochure  d'an 
intérêt  pratique  incontestable?  Une  pareille  ardeor  témoigne  évidemment  d'uo  vif  amcor 
de  la  science  et  de  l'humanité,  auquel  il  m'a  semblé  que  c'étail  justice  de  rendre  un  public 
hommage.  J'ajoute,  cependant,  que  notre  respectable  confrère  «  déjà  trouvé  la  récompense 
d'une  vie  si  noblement  remplie,  dans  la  vénération  dont  l'entoure  tout  un  département,  et 
dans  la  certitude  depuis  longtemps  acquise  que  cette  passion  pour  la  science  et  pour  le  bien 
qui  fait  l'honneur  de  sa  vie,  il  l'a  transmise  dans  toute  son  énergie  à  son  fils»  M.  le  doc- 
teur Théophile  Roussel,  dont,  à  la  dernière  séance,  notre  honorable  Vice^Président  voos 
présentait,  dans  des  termes  auxquels  je  ne  saurais  rien  ajouter,  le  remarquable  ouvrage  sur 
la  pellagre  et  les  pseudo-pellagres. 

M.  GuBLER,  au  nom  de  M.  le  docteur  Babtbxlbmt-Bçnoit  ,  chirurgien  de  i'*  classe  de  la 
marine,  un  ouvrage  ayant  pour  titre  :De  la  fièvre  bilieuse  hémaiuriqm  ohsertée  au  SétUgeL 

M.  Depaul  présente  deux  ouvrages  de  M.  le  docteur  William  Qahiioiu»,  de  Philadelphie, 
l'un  sur  Vinsomnie,  et  l'autre  sur  les  maladies  vénériennes. 

M.  Larret  présente  :  1*  au  nom  de  M.  le  docteur  Legooest,  une  brochure  sur  les  Anips* 
talions  en  général  (extrait  du  Dictionnaire  encyclop.  des  BC.  méd.)  ;  —  2*  au  nom  de  M.  le 
docteur  Lespiau,  médecin-major  de  1'*  classe  au  Gros-Caillou  «  une  brochure  intitulée: 
Exposé  clinique  des  blessures  de  guerre  soignées  dans  Us  hâpilawv  mililaireg  français  d( 
Puebla  il  de  Cholula. 

M.  J.  GuÉRiN  :  La  correspondance  comprend  une  lettre  de  M.  le  ministre,  qui  demande 
à  l'Académie  quels  frais  entraînerait  l'établissement  d'un  service  d'inoculation  au  moyen  do 
cow-pox  directement  pris  sur  les  animaux.  A  Fépoque  de  la  discussion  sur  la  vaccine,  j'ai 
demandé  moi-même,  dit  M.  Guérin,  si  un  tel  changement  dans  les  habitudes  de  la  vacci- 
nation était  opportun.  Il  y  a  maintenant  une  foule  de  faits  dont  on  parle  dans  le  inonde  mé- 
dical, et  qui  justifieraient  les  réserves  que  j'ai  faites  à  ce  sujet.  Je  pense  que  M.  le  Dtrec- 
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leur  de  la  vacdoe  rendrait  service  à  Ti^iiinanitéf  eo  même  tampa  qu'à  la  actenee,  eo  dîsfu^t. 
ici  ce  QQ'il  sait  relaUvement  h  rinoculalioi)  directe  du  cow*pox» 

M.  BomhiAtD  maintient  les  réserves  qtiMf  a  présentées  à  rAcadémie  à  propos  des  c6m^ 
DanfcatiODs  de  MM.  Boufey  et  Leblanc.  Les  expériences  sur  lesquelles  s'appuie  ce  tiernfer' 
B6  sont  pas  démonstratives,  n'étant  paa  assez  nombrenses.  Qn'il  soit  donc  bien  enf^dn  que 
TAcadémie,  jusqu'à  la  discussion  qui  s'établira  sur  ces  faits,  demeure  atsolunent  Hbre 
vis-à-vis  des  opinions  de  MM.  les  vétérinaires. 

M.  IHSPA0L,  réj>ondânt  à  M.  Gnérin,  dit  qu'il  n'a  aucun  fait  et  qu'îîtie  sait'pas  à  quot^ait 
allQsioD  M.  Guérin.  Si  son  collègue  possède  des  observations  à  ce  sujet,  quMt  fes  publie  ov 
Iss  proAulse  léf,  et  on  les  discutera.  Tous  les  fiiH  qu*a  vos  M.  DepauT,  grâce  à  l'obligeance 
de  M.  Landix,  faits  qui  l'bnt  converti,  ont  été  consignés  dans  son  rapport.  Mais  les  animaur 
eaûtentcher,  et,  à  moins  que  M.  Ooérin  ne  consente  à  les  lui  Ibul^nir,  il  n'est  pas  tenté' dé 
ncommeneer  à  ses  f^ais  des  expériences  qu'il  tient,  jusqu'à  preuve  du  contraire,  pour  co^^ 
chiaaties*  ,1 

M.  BooiLLAUD  appelle  d'autant  plus  vivement  la  discussion  snr  ces  faits  de  vaccinaiion 
anfroalé,  que,  depuis  huit  jours,  il  a  été  témoin  de  deux  cas  de  mort  par  là  variole  chez.desi 
individus  qui  avaient  été  vaccinés. 

M.  Boulet:  Il  y  a  dans  cette  question  du  typhus,  rappelée  tool  à  l'heore  par  M.:Boni^ 
liQd,  deux  fecea  bien  dIatiMtea  :  Tune  est  pratique  ;  œile^ciest  résohie.  II  s'agpssait  d'arrê- 
ter la  maladie*  W  risque  d'empêcher  M;  Bouiliaud  de  JL'éHidier,  el  de  sauver  peut-^eiOO  o» 
150  millioais  siur  la  fortune  de  la  France*  —  L'autre  ett  doctrinale,  on  peut  en  ajourner  la 
soJuiioo.  Le  derpter  numéro  du  journal  angiais  Thê  Lancet  icooilent  des  réftexiona  de  M.  Mac^ 
pherson,  relatives  à  dix  vaches  qui,  ayant  eu  bien  authentiquemeat  le  oovfr-pox,  furent  pré- 
servées du  typhus.  Le  troupeau  se  composait  de  seize  animaux.  Les  m\k  autres  soot  morts 
de  répid|§mie«  A'^n  aqtre  c6ié,  les  expérieneas  de  M*  Leblanc  paraissent  opposées  à  cette 
manière  de  voir.  C'est  une  question  ajournée.  Mais  il  n'est  pas  permis  d'ajourner  quand  R 
s'agitde  préserver  le  peiys  d'une  iovasion,  et  e'est  ce  que  nous  avons  fait. 

M.  BouiLLAUD  3  J'admire  précisément  qu'en  l'absence  de  toute  conviction  doctrinale,  on 
soit  assez  hardi  pour^  recourir  au  procédé  sommaire  de  l'assommeraent. 

M.  Boulet  :  Pas  sur  vos  malades,  monsieur  Bouiliaud.  Il  n^est  question  que  de  nos  bœufs. 

M.  Retial  fait  remarquer  que  dan» la  Aosaiémérklionaie,  on  a  fait  beaucoop  d'essais  pour 
préservtr  iea  troupeaux  :  les  vaoeinatlona.ont  paru  infrootueuses.  On  inocule  mainienant  le 
typhus  hii-méme,  et  l'on,  observe  qu'il  revêt  un  caractère  de  bénignité  après  quelques  tnms*» 
missions  successives. 

M.  Maone  regrette  qu*on  se  serve  do  mot  typhus,  qui  n'est  propre  qu'à  faire  naître  la  cou- 
Ibsion  dans  les  esprits.  Il  préférerait  le  mot  peste  boTine,  qui  ne  préjuge  rieb.  Quant  à  Taba- 
lage  génêfH},  qui  ^ffi^ye  M.  Bouiliaud,  c'est  une  bonne  mesure,  approuvée  et  conseillée  par 
Vicq-d'A2yr,flaTfer,  etc.  Il  est  plus  efficace  que  l'interdiction,  qu'on  parvient  presque  tou- 
jours à  éluder.  ' 

M.  BopifXT  :  J'aivone  ^^e  confiance  dansJ'efficacité  dea  mesures  pria^s«  c'est-à-^ire  dans 
Pabatage  des  animaux,  que  si  M.  Bouiliaud  faisait  partie  d'un  comité  vétérinaire,  je  d^APr 
deraia  à  M*  le  miniatresf^  destitution. .  ., 

M.  BouiLLaOD  :  Mds,  encore  une  fois,  je  ne  blAme  rien.  Je  dis  seulement  que  mes  cowfcu 
tfona  ne  qi'enaseét  paa  permia  d^agir  avec  cette  énergie. 

M.  RxTRAL  :  Maia  il  y  a  une  pratique  de  cinquante  anoéea  4errvè,re  nous.  En  Russie^  dans 
toute  rAotriche,on  abat  immédiatement  lesaniinaux  malades.  Quant  àras8omme,menl'^éné- 
rai,  il  est  inutile,  tout  au  moins,  il  avait  été  conseillé  en  181A,  en  France,  et  bien  qu'il  n^àit 
pas  été  stxitiy  Pépidémie  n'en  a  pas  moins  pris  fin.  II  ne  faut  jamais  avoir  recours  qu^'i  Taba* 
tage  partiel.  '  ^  ,..'■• 

M»  HAoai  :  G'eist  ainsi  que  je  rentends* 

i  .,   •  >**     ■  '.  ... 

M.  Maisonniuvb  lit  un  mémoire  sur  l'application  dea  injections  coàgtilantes  à  la  cure  du 
varicooète.  (Nous  poblteron»  cemémoire  in  extetnû  dans  un  prochain  numéro.)' 

M.  RoBMt  a  fait,  il  y  a'  auelquê  tettps,  à  PAc^démie»  une  yo^muniç^ljon  sur  le  pbéno^ 
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mèlii'é*fiiri^anei<  delà  pérftf^fBhM  de  ?tf  séparation  ënti^e  r«Hti  dte  la  ^nè  et  rèan  delà  Marne 
dans  l'intérieur  de  Paris.  Il  a' été  à  même  'de  récommetteer'  tinfe  épréiilre  semblable  che7 
BI^Tboy^t^  lAgénieur  du  cheinin  de  TOuest,  quiibaliile  Carrières,'  i^us  P^aiiy^  à  ciaqlàio- 
i^(re«  au-dessous  du  confluent  de  TOise»  Aoeltedisi^ncf,  |e$,eiiux  de  TOise  eldelaSeioe 
ne  «o^t  pas  Je  moiHS(d.v  fnond^.m^ljOigéeA*  Devrai  l'babilaLtoB  de  MtXb^yoif  on  puise, éani 
la  Sein^k  4^  r«au  de  VOUe  pgr e^ 

M.  le  d()cteur  AnziA^TçncffRE  U^  un  travail  intitulé  tUnm^t  9wr,,finoçulatm4i  l'ifi' 
zooti^  régnant  m  Angleterre, 

L'exlensiou  de  la  maladie  à  d'autrea  animaoi;  qu^  les  .«raads  rumillMlt^  est  loin  deeo»- 
stituer  un  événement  aussi  exceptionnel  et  aurloul  aussi. réceatqa'oo'ie. présume.  Saaspiiid 
de  fait»  plus  anciens  rassemblés  pir  Pauiet,  Vicq-d'Azyr  rapporte  querépizootie.<iei775ei- 
pojrtaiôO  chiens  dans  les  ^tables  infectées,  et  qu'elle  alieigni)  des  diaUrdes  c^d^elda 
poules.  En  outre,  pendant  Tépizoolie  de  18i/i,  ou  a  traité  3  chèvres  atteintes  de  la  mikk, 
2  à  Lyon  et  une  à  Alfort, 

t*hûh)in0  lui-tuêtné'n'a  ])olnt  toujours  éf^  considéré  comme  se  trouvant  absoIumeoU 
Tabrl  de  la  contagion  dans  certafnesr  circonstances.  (Mercurialfs,' Cogrossi,  Valisoleri,  elc.) 
M.  Bouley  a  soupçonné  un  moment  que  Renault,  de  très-regreltable  mémoire,  pouvailen 
avoirété  atteint  et  ëh  être  idortl    ;  '   : 

Quant  au  procédé  eipédilif  de  rextermination  en  naassë,  conseillé  d'abord  par  LaocisiJ 
cet  bien  plus  anglais  au  moins  d'adoption  qua  ne  semble  le  penser  M«  Botfky.  Ge  0ODf,eii 
effet,,  nos  voisins  d'outre^'Manohe  qui,  les  premiers,  Font  mis  en  pratiqfue  it  y  aplasd'i» 
siècle  et  demi.  Sixmiile  bètes  maiadee  furent  assommées  en  1713,  datos  les  seules  ^mm 
de  MidleseXi  d'Essex  et  de  Sury^    -  ^ 

Deux  faits  connexes  sont  certains  « 

1*  Il  est  trèfr-exceptionnel  qu'un  animal  présente  deux  fois  le  développement  eôtopleldf 
la  maladie. 

2«  L'épizootie  s'arrête  d'elle-même,  ^  à  Pinslar  des  épidémies  qui  ont  épuisé  lesDaté- 
riaux  dont  elles  s'alimentent^  -*-  à  motos  que  d'être  entretemie  par  i'i^roduejlioo  d'sa  b^ 
étranger  ;  à  (el  point  que»  si  tpus  les  Anglais  a'imposeiei^i,  un  rigoureux. oarême»  à  P^wt il 
n'y  aurait  plus  chez  eux  de  typhus. 

'  Ces  deujc  vérités,  qui  se  (iénnent  étroitement,  mettent  la  pensée  sur  la  voie  d*UDe  prophy- 
laxie sduveraioe»  en  dirigeant  l'esprit  de  rechercbè  vers  la  pratiqne  de  rinoeolattor 
-  J*at  tDéovév  dans  un  ouvrage presqtie  inoonnu^  unemoitiê de  k solation  de oelle qeetlioo* 
Vwatie  fnoîtié.se  trocivé  dans  cette  remarque  :  que  si  l'on  a,  >à  Tenvi,  exieraiiné  cmiiM 
on  n'a  presque  nulle  part  inoculé  de  même. 

L'onvra^e  dpny^ parle a.été.pu|)lié» sai;!^ date,  à  YesQ^U sopsl&tUr^  snîvanl: 

Di4sert(^tians  françai$e9  et  latinei  mr\Ui  points  les  plv^  (mporfmiU  4^  f «rt  fU  gftàv, 
divisées  en  (teux  livres^  ouvrage  tr^•^tiUa^^.jevnêSVif^teiiçifU^^et,çh^  ^ILBn* 

LARD,  docteur  en  médecine  à  Vesaul^  cJtuf-Ufu  du  département  de  ia\H4XUte-^m^.  In  8'* 

L'érudit  bibltolhécàlre  de  Besançon,  Weissj  fait  renàonler  vers  1820  l'époquc)  Je  si  p# 
cation. 

■  «irneaîésèilalîoniln  premîef  lîvrèt>ortèéie<iltèî  MHhc^e^pfèèervéàéid^èjfiziMes,^ 
d'iài'^ssai sfh^  (ûpivfe  ckarbànheùsè  des  pôresfj  ' 

On  lit  dans  cette  dissertation,  qui  a  trait  évidemment  à  i'épizooHe  actuelle,  dénfgnéepv 
lee  mots  i^,  fiètnre^jmiritU  mùJUgne.cmtagkuMfi >  qu^  FinooulatioD tprétmitfvaide  ce ifpbisi 
été  pratiquée,  «  avec  le  plus  grand  suooèa«  pan  M,  Salcbav,doeleur>ettfi)édeQfaiifi^  prefesKor 
«  et  physicien  è  Maldorf^  danç  la  Dithmarcie  mérid|on9,îer  »  .  ,    ,  /.,      . ,  .^  .  , 

'iSiiiVfnf  dès  détails  lotfc'hanf  rappliçalibn  et  les  rèsiillâls  (Te  la  rpé^bçrfiç/, 
*ieïp^e  btfrnèrai  à  doùner  les  reçiseignémenls  qulsuîycnt  ;     ,      '  ,    .' 

En  géhérïll,  Je's'uccè's  est  d^atrianl  mieux  çarau.li  q\^é  )é,suj.çl  de  nnocu|ation  ^sl  plàsjeoof- 
'^Lli  matière  à  inoculer  doit  être  tirée  des  yeux  élaes  narines,  plutôt  que  delaboQ^^^ 
d*une  bête  malade,  à  l'aide  d'une  grosse  et  longue  mèche  de  coton  qu*on  en  imprèigoe.  Cett< 
mèche  est  destinée  à  faire  un  selon.  On  place  celui'^oi,  au  moyen  t'ttueiaigdiled^eiBDAwIlif^' 
à  un  endroit  dépilé  de  la  région  de  l'omoplate»  étendu  en  tous  sens  a  iftm  demi-empe»»' 
ç;ftsi^4rdire.d'enYirûpta.ceiUimèlr^8,  .     .  ......   i  /^^ 

«  Depuis  le  tfecond  jour.Jm^u,'Apji^p(i^e>  tpu^  lej^f^Mw^t^aNirtoià^Pirtcft^^^^ 
«  cerne  Tobservation  des  prescriptions  diététiqi]ies,  dont  l'importance  ne  peut  être  que  secoo- 
«  daire)  è  élever,. le  matin,  en  h^ut  de  deuf.ppuces,^  le,fllde,,|[jnoçu{at|oat,e(^leb^ 
i  d'atttant'à  mldt  et  lé'  sôîf,' Le  septième  joui-,  on  ôle'eniièiWent  ce  flU...  i 
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Aûwqu^  Fanimaliieièelie  pofint  sa  blefittire;  on  le  tieni  lié  fott  eDiirL 
«  Depuis  le  septième  jour  jusqu'au  qolnsiètnet  chaque  Ibis  qu'on  donne  k  raninil  sa 
•  nourriture,  on  presse  la  plaie  de  haut  en  bas  pour  en  faire  sortir  Fe  pus-,  qu'od  essuie 
«  avec  un  morceau  d'étoffe  de  laine  ou  «m  feuille  âé  chou.  On  essuie  aussi  la  matière  qui 
a  pourrait  s'être  arrêtée  à  Touverture  d'en  haut;  quand,  au  quinsième  jotnr,  il  ne  sort  plus 
«  de  pus  de  la  plaie,  mais  seulement  on  peu  de  sàn^  st  l'on  exprime  fort,  on  cessé  désor- 
«  mais  d^éiprimer  et  ol^  talsse  là  plaie  se^clca^riser  d'elle  même.  » 
L*afilmal  est  dès  tors  tout  A  la  fois  gué rt  et  préservé.  " 

\  queliffue  épreuve  que  l'on  ait  soumis  !és  bêtes  ainsi  traitées,  elled  n'ont  pn  contracter 
de  nouvelle  Idfecllon. 

M.  PÉAN  présente  deux  malades  :  chez  l'une  il  a  pratiqué  î'ovarîolomîe  pour  extraire"  un 
kyste  pesant  20  kîlos  ;  —  chez  l'autre,  il  a  enlevé  une  tumeur  fibreuse  ulérme  par  le  vagin, 
au  moyen  de  la  ligature.  Ces  deux  malades  sont  parfaitement  guéries  depuis  plusieurs  mpis^ 

—  La  séance  est  levée  à  quatre  heures  et  demie^ 


Addition  à  la  s^çe  du  9  ianvier  186^$.   .    . 

M.  RagibORSKI  donne  lecture  d'une  no(è  sur  (e  traitement  des  affections  de  la  matrice  pat 
les  pansements  quotidiens  à  l'aidé  de  nouveaux  pessaires  médicamenteux  préparés  avec  le 
typhas» 

Après  quelques  considéraMvQ^  sur  le  traitement  topique  des  affections-  utérines  dans  fes 
temps  lés  plus  reculés  de  la  médecine  grecque,  Tauteur  raconte  comment  il  a  été  conduit  ^ 
employer  des  pe^airei  construits ^yeç  le  duvet  fin. du  typhas.  Il  s'est^^rrôté  h  l.aïQo^iAcation 
suivante  :  des  chàtoi^i  de  typtias  sont  empilés  dans  4ea  tubes  en  étoile  claire  q^'îl  est  femelle 
de  diviser  ensuite  4IQ  aoilao^.  de  segments  qu'on  veut  avoir  de  pessaires.  -Chaque  pessaire 
représente  ainsi  <Qn  petit  cylindre  ayant  de  7  à  S  centimètres  de  longpeui'  et  autimt  de  cirqpn- 
férence,  La  partie  supérieure  ou  celle  qui  touche  au  col  de  Ja  Béatrice  eat  plene  ou  légère- 
ment conofive;  Texlrémlté  inférii^ure  se  termine  par  une  petite  tige  en  guita^rcha  dépas- 
sant la  longueur  du  pessaire,  en  avant  de  1  centimètre  et  demii  C'pst  paroett^  saillie  que 
les  csalaées  eaieiMeal  te  pessidve  quand  il  faut  \^  retirer.  Cet  pessaires. étant  préparés coove- 
Dabkini»!*,  se  laiseent  faeilemantjmbiber  par  le». différents  liquidea  que  l'on  jogei  propos 
d'employer. 

Mi  AMibersidfpeQif  rtipplieaCion  de ciss  peasàiiies,  ainagiaiiinspéoi}ldm«ngatta-peroha, 
courbe  et  dont  la  c^oeavité  regarde  en  avant.  A  la  Hgueur,  les  malades  petivent  introduire 
tUeB-mèmm  cet  inlrumeiU.  (Comm.,  MM.  Henrez  de  Ghégoin  et  Huguier.) 

M*.  GîBKaT  tient  h  faire  une  s|mple  remai'que,  c'est  que  l'application  des  pessatres  médi- 
camenteux est  d'usage  journalier,  et  que  tous  les  praticiens  les  emploient. 

;  COURRIER. 


Lundi  dernier,  à  TAcadémie  des  sciences,  M.  le  docteur  Charles  Robin  a  été  élu  par  dA 
sulfrsgea.  JAi>yiQaze:I)ntbi«'s,.soii  eomipétiteiir,  n'en* a'oblenn  qwe  SI. 

—  Par  décret  en  date  du  13  janvier  1866,  rendu  sur  la  proposition  du  ministre  de  la 
MaiMi''A^r£mp^r«Hret>»e6  BeanipiArts,  ^«été'pMrtirs  au  grade  d'offleîèr  daift'J^otdre 
impérfal  flè  l^té^en  dlidni^èdr'^  '    "-'"■''"■     ^'  •    ""  '-         h  /  < 

M.  Alfred  Maury,  membre  de  l'Inetitut,  bibliothécaire  du  palais  des  Tuileries,  chevalier 

M.  le  docteur  Evans,  chirurgien  dentisl^  de^^.^§;*çon  Impériale,  chevalier  depuis  1853. 

-r.  Par  im,arrété,  ei^f^te  du  9  janviei^.di!  fl>i»islre-^e  rin9t«ii^Dîpublique».M.  Berge- 
roD  (Qeprges],  étudi^n(  ^n.médepinei  de  Jsk'FBcnlt4  dei  Airls,  launéat  de  laditai Faculté,  «  été 
DomiQé  officier  d' Académie,  en  ^^éço^ipense  de  son  courage  et  de  son  dévouement  pendant 
la  dernière  épidémie  cholérique. 

Lt  j^HtX  RIBCRI.  I— -  Dans  sa  séance  du  24  novembre,  l'Académie  royale  de  Turin,  après 
uoe  d)scussioQrOrfg^use^^^  adopté  les  conclusions  du  rapport  de  la  commission  qu'elle  avait 
précédemmienl  nommée  pour  la  distribution  du  prix  Riberi, 

LescodDlttstoiisiolitàiB«ifonn«léei7  %    ^«<m   •  ^i'  • 
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a  Aucun  (des  candidats  ti*a  droit  aii  prfi;  tontefofâ,  parmi  ceg  derniera^  Ceux  qui  Benp- 
prochent  le  plus  du  but  sont,  par  ordre  de  sdence  : 

ff  i*  Le  docteur  PoUi; 

«  T  Les  docteurs  Désormeaux  et  Sperino,  eamquo; 

«  a**  Le  docteur  Çimpson  ; 
-  «  V  Les  docteurs  Boralli,  Gortèse  et  Marey,  ex  aquo.  » 

Le  jugement  de  rAcadénofe  a  été  attaqué  avec  d'autant  plus  de  ▼édiémenee,  qaedes  ioteN 
prétations  contradictoires  avaient  été  déjà  données  au  testan^eiit  de  rillostre  éooalear. 

Ed  raison  de  Tintérèt  interoational  qui  se  raltaclie  à  la  question,  et  pour  répondre aoi 
désirs  de  nos  amis  d'Italie,  nous  allons  lui  consacrer  quelques  lignes  daosrUffiO!< M édicau. 

Voici  d'abord  les  termes  précis  du  testament  : 

«  Je  lègue  la  somme  nécessaire  (en  rentes  18Â9),  pour  que  chaque  trois  ans  il  pmsseèlr» 
«  donné  un  prix  de  20,000  livrés  par  FAcadémie  royale  de' médecine,  que  j'ai coDlribnét 
«  former.  Les  prix  seront  au  nombre  de  sept,  et  comprendront  une  période  de  vingt  etnce 
«  années.  » 

Il  ressort  évidemment  de  ces  paroles  deux  faits  incontestaliles: 

1*  Riberi  se  proposait  de  favoriser  les  progrès  des  sciences  médicales  par  le  double  allnil 
de  la  gloire  et  d^une  rémunération  importante. 

2*  Riberi  déléguait  formelleîDent  à  rAcadémie  royale  de  Turin,  son  enfant  de  prédilK* 
tion,  les  pouvoirs  pour  être  jo|^e  souverain  du  camp.  ^ , 

Mais  aux  premiers  jours,  des  difflcullés  se  sont  élevées. 

Le  prix  devra-t-il  êlre  donné  à  un  seul  travail,  ou  pourra-t-il  être  divisé  en  plusieurs i^r- 
ties  au  bénéfice  de  ceux  qui  auraient  fait  avancer  la  science? 

La  pensée  est  des  plus  simples  :  il  institue  sept  prix  de  20,000  fr.  pour  favoriser  Tavan^ 
ment  des  sciences. 

Le  seul  juge  compétent,  cVst  VAcaâémie  de  médecine.  Son  appel  est  souverain,  mai^âli 
condition  toutefois  qu*elie  distribuera  le  prix  à  une  ou  plusieurs  personnes. 

Le  jugement  actuel  engendre  procès  sur  procès,  difficultés  sur  dfffieultés. 

D'après  cela.  Il  n'y  a  pas  pour  cette  première  période  de  prix  distribué  (i). 

Or,  ces  20,000  fr.  feront-ite  retour  au  légatait^  universel? 

La  période  de  vingt  et  un  ans  sera-t-elle  prorog;ée  de  manière  à  ne  la  faire  éommenceripe 
du  jo«r  où  le  prix  sera  pour  la  première  fois  distribué? 

Nous  laissons  de  celé,  bien  entendu,  PappréciatioD  sur  la  vailèiir  des  travaux  moderiKS. 

L'Académie  avait  le  droit  de  déclarer  qu*il  ne  s'était  rien  produit  de  marquant  peadaDlnt 
trois  années  dans  ce  monde  médical. 

Mais  elle  pouvait  aussi,  à  titre  de  nenlion  honorable  ou  d*aceei8it«  partager  les  30,0Mf- 
au  prorata  de  leur  mérite,  entre  les  sept  personnes  désignées  plus  faant. 

Jurisprudence  fraçaise  rappelée  par  M*  Dubois  (4'Amiint).  ^  En  donnamt  à  une  Sodêit 
savante  la  mission  de  distribuer  des  encouragements  et  des  récompenses»  un  tefitaleorl- 
accorde  une  confiance  dont  (a  pensée  doit  dominer  l'exécution  de  l'acte  testamentaire. 

C'est  l'esprit  et  non  la  lettre  qui  doit  dominer  dans  l'exécution  des  clauses  testamenUir^* 
pour  les  conditions  à  remplir,  les  régies  à  observer. 

Les  conditions  d'admission  des  prétendants  à  l'ex^nn,  comme  l'examen  lui-même,  appr- 
tiennent  sans  contrôle  au  corps  savant  institué  à  cet  égard  juge  souverain. 

Les  prétendants  n'ont  jamais  le  droit  d'en  appeler  de  ces  décisions  devant  la  }^ 
ordinaire* 

Les  héritiers  de  l'imtear  de  la  libéralité  peuvent,  comme  ses  représentants,  tnn&^ 
Texécution  du  testament. 

(1)  Gomme  il  n'est  pas  focile  d'avoir  k  constater  dans  une  période  de  trois  ans  nne.  grande  de»»* 
verte,  tin  fait  scientifique  incontestable,  il  en  résulte  qu'il  était  plus  logiqne.de  partager  le  pra. 


OFFRANDES  REÇUES  AUX  BUREAtJX  DE  L'URIDR  MtOICALE  POUR  LA  VEUVE  D'UR  mf^ 

(DCUXiÈME  LISTE.) 

Un  anonyme  (de  Mulhouse) ,  3  fr.;  -.  MMi  Trêves ,  6  fr.;  —  Wîllemin,  de  Stn$l«H»t 

aofr.;—  Uuis,10fr.;  — Mialhe,20  fr.  —  TotaL  .  •  .  • 58lr. 

Première  liste i50  ^ 

TutaL -..     «g^ 

' Lg  G^rawf ,  G.  RiCHBiOT^ 

Paris.  —  Typofrapiiie  peux  Maltistb  et  G«,  rut  é«8  Osvs^PSrlCKgamk^Miveur,  tf. 
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N*  8.  âmedi  20  Janvier  1866. 

SÔMMAIBE. 

J.  Paus  :  Sor  la  «éance  de  rAcadémie  des  sciences.  —  11.  Cumatologie  :  Climatologie  pratique.  — 
III.  Observations  de  trachéotomie  pratiquée  dans  la  période  extrême  da  croup —  IV.  Académies  et 
Sociétés  tATANTES.  Soeiété  impériale  de  ehirur(fi9  :  Installation'du  bureau.— Application  du  galvano- 
cansUqoe  an  traitement  de  plusieurs  maladies  cbirurgieales.*- communication  sur  rophtbalmologie; 
discussion.—  V.  Cooseier.—  VI.  Pediluton  :  Causeries. 

Paris,  le  19  Janvier  1866. 

BULLETIN, 
(iar  la  «éaiice  de  l'Académie  dea  MleBeoa. 

Le  eomité  secret  de  la  précédente  séance  avait  été  consacré  à  la  discussion  des 
titres  des  candidats  à  la  place  vacante  dans  la  section  de  zoologie  et  d'anatomie,  par 
suite  du  décès  de  M.  Valeneiennes.  M.  Mîlne*Edwards,  en  sa  qualité  de  doyen,  pré- 
sentait le  rapport  de  la  section,  rapport  très-vivement  et  très-longuement  discuté,  et 
auquel  l'élection  a  donné  tort  en  fin  de  compte. 

La  liste  proposée  était  la  suivante  : 

En  première  ligne,  M.  Lacaze-Duthlers;  —  en  deuxième  ligne,  M.  Robin;  —  en 
4roisième  ligne,  M.  Gervaîs;  —  en  quatrième  ligne,  M.  Dareste. 

Ces  deux  derniers  noms  n'y  figuraient  que  pour  mémoire. 

La  lutte  était  depuis  longtemps  concentrée  autour  des  deux  premiers,  et  les  par- 
tisans de  l'an  ou  de  l'autre,  nettement  séparés  en  deux  camps,  avaient  eu  tout  le 
temps  de  se  compter.  Aucune  défection  ne  peut  être  signalée,—  chose  rare  dans  les 
élections  aeadémiques.-^  • 

Un  éminent  mathématicien  disait,  avant  la  séance,  dans  la  salle  des  Pas-Perdus, 
que  M.  Robin  serait  nommé  par  34  suffrages,  et  il  a  été  nommé,  en  effet,  par  34  suf- 
frages. 

Sur  56  votants,  M.  Lacaze-Uuthiers  n'en  a  obtenu  que  21.  Il  y  a  eu  un  billet  blanc. 

FEUILLETON. 


GAIJ8EBIES. 

L'événement  de  la  semaine  a  été  rinstilution  de  celte  commission  dont  TUnion  Médicale 
seule  a  révélé  TexisteDce,  et  que,  faute  d'une  dénomiDallon  officieMe,  j'appellerai  commis- 
sion de  perfectionnement  de  renseignement  médical.  Cette  commission  fonctionne  mysté- 
rieusement et  rien  ne  transpire  de  ses  délibérations;  sa  composition  même  n'est  pas  connue, 
et  nous  perdrions  notre  temps  à  chercher  à  soulever  un  voile  qui  reste  obstinément  baissé. 

La  Faculté  a  définitivement  reçu  son  doyen,  le  Moniteur  nous  apporte  ce  matin  la  nom!- 
nation  de  M.  Wurtz.  Que  les  pins  doux  zéphyrs  enflent  ses  voiles  et  qu'il  ne  rencontre 
qu'une  mer  calme  et  des  vents  frais. 

A  l'Académie  des  sciences,  la  nomination  de  M.  Robin  est  venue  récompenser  une  carrière 
de  travaux  et  d'un  enseignement  qui  ont  transformé  toute  une  partie  de  la  science.  Le  succès 
de  M.  Hobin  est  d^autant  plus  beau  qu'il  a  été  obtenn  sur  une  candidature  également  des 
plus  méritantes. 

Les  conférences  d'histoire  qui  ont  eu  Tan  dernier  beau<*.oup  de  succès,  et  qui  devaient  être 
reprises,  cet  hiver,  à  la  Faculté  de  médecine,  ont  été  indéflniment  ajournées  par  suite  des 
derniers  événements.  M.  Wurtz pourra-t-il  en  ressusciter  le  projet?  Nous  le  souhaitons  sans 
Tespérer. 

Quel  fécond  et  intrépide  écrivain  que  M.  Louis  Figuier  I  Dans  Tespace  d*on  mois,  voici 
trois  gros  voinmes  offerts  au  choix  da  public.  Dans  son  cerveau,  assurément,  il  a  logé  une 

T^m«  XXÎX.  —  \nurrtl^  sMr,  8 
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Cette  élection  est  donc  un  échec  pour  le  Muséum;  mais  c'est  no  échec  qui,  gr&ce 
à  la  valeur  du  candidat  élu,  n'a  rien  de  regrettable,  et  dont  les  honorables  profes- 
seurs du  Huséunf  ne  seront  sans  doute  pas  longs  à  se  consoler. 

C'en  est  un  aussi  pour  la  perspicacité  de  M.  L.  Figuier,  et  je  ne  sais  comment  il 
s'en  tirera  —  s'il  s'en  tire.  Dans  son  dernier  volume  \n\\iu\é:Lavieet  les  moniri  des 
animaux,  parlant,  à  la  page  30,  de  la  génération  spontanée,  Il  a  écrit  :  t  L'Académie 
des  sciences  de  Paris,  c'est-<à-dire  des  hommes  comme  HH.  Flourens,  de  Qualre- 
fages,  Coste,  Pasteur,  Nilne-Edwards,  Blanchard,  Paul  Gervais,  losaxa-Dii/Atm,  etc., 
s'élèvent  avec  énergie  contre  une  opinion  qui  va  à  rencontre  de  l'esprit  général  et 
des  opérations  ordinaires  de  la  nature*  • 

Pour  M.  Paul  Gervais,  il  n'y  a  pas  lieu  à  rectification,  puisque  ce  savant  est  corres- 
pondant de  la  section  d'anatomieet  de  zoologie;  mais  pour  M.  Lacaze-Dothiers,  le 
classement  était  prématuré.  Il  ne  faut  pas  juger  une  pièce  avant  le  lever  du  rideau. 

J'ai  mentionné,  dans  un  des  derniers  Bulletins,  une  communication  de  M.  Phi- 
lippeaux  sur  la  régénération  de  la  rate.  L'auteur,  en  présence  des  expériences  contra- 
dictoires de  M.  Peyraoi,  avait  recommencé  les  siennes  propres,  et  reconnaissant  que 
la  rate,  complètement  enlevée,  ne  se  reproduisait  pas,  il  maintenait  que  la  régénéra- 
tion pouvait  être  obtenue  quand  une  portion  de  la  rate  avait  été  laissée  en  plaee« 

M.  Peyrani  répond  aujourd'hui  à  M.  Philippeaux,  et  il  affirme  de  nouveau  très- 
catégoriquement  que  «  la  rate  incomplètement  enlevée  ne  se  reproduit  jawaû.  » 

Mme  de  Casteinau,  dont  le  mari,  consul  général  de  France  à  Singapore,  est  bleu 
connu  des  naturalistes  et  des  voyageurs,  U^^  de  Castelnau  écrit  qu'elle  a  trouvé, 
qu'elle  conserve,  et  qu'elle  mettra  sous  les  yeux  de  la  commission  nommée  à  cet  effet, 
ranimai  qui  cause  le  choléra.  Elle  désigne  cpt  animal  par  l'expression  de  «  sangsues 
ailées.  »  J'aime  à  croire  que  ce  n'est  qu'une  métaphore. 

M.  Faye  présente,  au  nom  de  M.  Boillot,  rédacteur  scientifique  du  MonUeur,  ao 
Traité  d'astronomie; 

M.  Coste,  un  volume  de  M.  André  Sanson,  intitulé  :  La  Semmin»  seieniifiquey 
reproduction  des  articles  que  notre  collègue  a  publiés  dans  le  journal  la  Presse  ; 

M.  Velpeau,  VEssai  de  pneumaiologie  médicale,  de  la  part  de  M.  Demarquay. 

L'auteur  a  étudié  l'air  atmosphérique  dans  toutes  les  parties  de  l'organisme,  dans 
les  c{|vités  ouvertes  et  dans  les  cavités  doses,  aussi  bien  à  l'état  normal  qu'à  l'état 

petite  machine  à  vapeur  qui  doit  meltpe  4  la  fois  en  neuyement  toutes  les  facultés  de  Tintel- 
lect.  Le  premier  volume  des  Vies  des  savants  ittustres,  dont  nous  avons  publié  un  fragment 
el  que  M.  Legrand  a  apprécié  ;  La  vie  et  les  mœurs  des  animaux  (zoophytes  et  moliosqoes), 
très-beau  volume  dont  le  texte  est  très-soigné  et  les  illustrations  splendides;  et  enfin 
Vannée  scientifique  (dixième  année),  publication  qui  a  eu  beaucoup  d'imitateurs,  sans  qu^elle 
ait  perdu  de  sa  popularité.  Je  trouve  un  trait  charmant  dans  la  préface  de  Tun  de  ces 
ouvrages  {La  vie  et  les  mœurs  des  animaux)  : 

u  Un  enfant  terrible,  un  enfant  charmant,  me  parlait  ainsi  : 

«  On  me  dit  que  tu  es  un  vulgarisateur  scientifique.  Qu*e9t-ce  que  oela?^.. 

«  Je  pris  dans  mes  bras  Tenfant  terrible,  Tenfant  charmant»  et  le  portai  à  la  fenêtre,  où 
se  voyait  un  beau  rosier,  en  Tinvitant  à  en  cueillir  les  fleura.  L'enfant  fit  ^  moisson  par- 
.fumée,  non  sans  se  piquer  cruellement  aux  épii^es  de  Tarbuate;  puis,  s#p  petites  inains 
ensanglantées,  il  alla  distribuer  les  roses  aux  personnes  qui  nous  entouraient. 

«  Tu  es  un  vulgarisateur,  dis-je  à  Tenfant,  car  tu  prends  pour  toi  les  épines  douloureuses 
et  tu  donnes  aux  autres  les  fleurs.  ■ 

Cette  image  est  aussi  juste  que  jolie,  et  jamais  notre  fécond  collègue  ne  Ta  mieiix  justifiée 
que  dans  cet  ouvrage,  qu*on  lit  avec  un  intérêt  soutenu  et  qu'il  résume  sous  upe  fpnne  too- 
jours  agréable  toute  une  bibliothèque  d'histoire  naturelle. 

Dans  upe  lettre  qu'on  veut  bien  nous  communiquer,  nous  trouvons  de  oQ^ivaaux  détaiU 
siir  M.  le  docteur  Barret,  de  Carpentras,  dont  M.  Tçirtivel  a  annoncé  la  mort,  et  dont  il  a 
apprécié  la  grande  distinction.  Voici  ce  qu'on  écrit  de  nouveau  : 

«  Vous  savea  déjà  que  nçuy  avons  eu  la  douleur  de  vo(r  succomber,  après  une  lutte  opi- 
ai4tre,  le  vénérable  M,  BarreU  Je  di^  vénérable  avec  ioieotl(^,  tant  il  f  montré  de  aaintetéi 
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pathûloffique.  Il  résulte  de  ces  études  ce  premier  fait,  assez  étrange,  que  Talr  change 
rapidement  de  composition  au  contact  de  nos  tissus;  Tôxygène,  absorbé,  disparaît,  et 
on  nç  retrouve  que  Tazote  et  Facide  carbonique.  L'influence  de  chacun  des  agents 
constitutifs  de  l'air  a  été  séparément  étudiée  aiissi,  et  Tauteur  a  recherché  le  parti 
qu'on  pouvait  en  tirer  au  point  de  vue  thérapeutique. 

M.  Tabbé  Moigno  me  prie  d'annoncer  que  \es  Mondes,  revue  hebdomadaire  des 
sciences  et  de  leurs  applications,  dont  il  est  le  rédacteur,  et  qui  avaient  subi  une  inter- 
ruption, reprennent  leur  cours  régulier,  et  que  les  abonnés  recevront  ces  jours-ci  les 
h' vraisons  Attardées. 

Je  rends  avec  plaisir  ce  petit  service  au  savant  abbé,  et  j'apprends  à  mes  lecteurs, 
non  sans  satisfaction,  que  l'Académie,  faisant  droit  enfin  aux  légitimes  réclamations 
des  journalistes,  a  fait  placer  derrière  eux  des  bras  porteurs  de  bougies,  qui  leur  per- 
mettent d'y  voir  clair  et  d'écrire  à  la  fin  des  séances  d'hiver. 

Dr  Maximîn  Legrand. 


CLIIHATOLOGIE. 


GUMATOLOCilB  PRATIODB  (<)  ^ 

Par  le  docteur  Prosper  de  Pietra  Santa. 
VIII 

L'observation  directe  du  baromètre  ne  donnant  que  la  hauteur  brute  de  la  colonne 
barométrique,  il  faut  lui  faire  subir  une  correction  qui  comprend  trois  termes  : 

io  Une  correction  fixe  dépendant  de  la  hauteur  de  la  cuvette  barométrique,  au- 
dessus  du  niveau  de  )a  mer; 

2«  Une  correetîon  également  fixe  fournie  par  la  comparaison  de  chaque  baromètre 
avec  rétflloû  ie  l'Observatoire  de  Paris  : 

do  Une  coifrectfon  variable  avec  la  température  du  baromètre  au  moment  de  l'ob- 
servation,  et  qui  est  fournie  par  des  tables  calculées  à  l'avance,  ou  par  la  règle  de  cor- 
rection barMiétHqtie  imaginée  par  Salleron  (fl^.  2). 

(1}  Suite.  —  Voir  le  numéro  du  13  janvier  1866.  ^.  ,. -.  „^- 

de  vertas,  d'^énergie  et  de  joie  dans  les  derniers  temps  de  sa  vie  ;  tant  est  gfaod  le  bien  qu'il 
a  fait  sans  hruil  autour  de  lui,  et  que  sa  mort  est  venue  révéler.  Il  laisse  ici  un  vide  immense 
que  ne  rempliront  point  ceux  qui  le  remplacent  et  qu'écrase  la  charge  de  sa  succession.' 
Tont  le  monde  le  sent  et  le  deuil  est  générai.  Depuis  de  longues  annéesi  on  n'avait  point  vu 
à  Carpentras  une  foule  aussi  compacte,  aussi  nombreuse  suivre  un  cercueil.  Persoqne  n'y 
manquait,  toute  la  ville  y  était;  on  était  venu  des  environs.  C'est  un  encouragement  pour 
nous,  qui  restons  courbés  sur  le  eillon,  de  voir  cet  empresseu^ent  et  celle  touchante  expres- 
sion d'une  immense  reconnaissance.  Elle  éclatait  dans  toutes  les  bouches;  chacun  avait  son 
trait  et  beaucoup  avaient  des  larmes.  Ces  narrations  à  voix  basse  des  actions  charitables  de 
notre  bien-almé  confrère,  les  pleurs  et  la  tristesse  de  ceux  qui  en  avaient  été  l'objet,  la  déso- 
lation de  ses  amis,  ont  été  les  seuls  témoignages  qui  lui  aient  été  rendus  au  bord  de  sa 
tombe,  et,  à  vrai  dire,  était-il  besoin  d'en  apporter  d'autres  pour  la  satisfaction  de  l'usage 
et  des  ctiriedx?  Il  avait  prévu  cependant  que  ses  amis  ne  résisteraient  pas  &  se  donner  à  eux- 
mêmes  la  satisfaction  de  le  louer  et  de  lui  dire  un  dernier  adieu  ;  et,  plein  de  mépris  pour 
ce  qui  resdemble  à  la  vanité,  même  de  très-loin,  il  avait  eu  soin  de  défendre  énergiquement 
qu^auean  discours  ne  fût  prononcé  sur  sa  tombe,  qu'aucun  article  de  saience  ne  lui  fût  con- 
sacré ;  il  n*a  même  pas  voulu  que  le  lieu  où  reposent  ses  restes  fût  distinct  de  celui  où  sont 
couchés,  k  côté  de  lui,  les  pauvres  gens  qui  l'ont  précédé  de  quelques  jourjs  dans  ia  tombe, 
ou  qui  le  èiiivront. 

«  L*faumilîté  dé  M,  Barret  est  ^Itée  plus  loin,  j^ose  dire  trop  loin  :  U  a  fait  brûler  un  iièar 
grand  nombre  de  manuscrits,  les  uns  paraissant  compléta,  les  autres. inacbQV^;  Il  prépacaU, 
un  grand  travail  sur  un  théorème  de  philosophie  médicale  qui  lui  était  cher,  et  qu'il  dési- 
gnait ainsi  :  De  réquivalence  pathologique.  U  n'en  reste  que  de  rares  débris,  Sera-t-il  pos- 
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Les  deux  grandes  divisions,  tracées  à  droite  et  à  gauche  de  la  règle,  correspondent 
avec  réchelle  du  baromètre.  Chaque  millimètre  est  divisé  en  cinq  parties.  La  cou- 
lisse qui  glisse  au  centre  des  deux  grandes  divisions  porte  deux  graduations  repré- 
sentant toutes  deux  Téchelle  du  ihermomèlre,  mais  dont  Tune  se  rapporte  aux  baro- 
mètres dont  les  divisions  sont  tracées  sur  le  verre,  et  l'autre  à  ceux  dont  les  divisions 
sont  tracées  sur  une  échelle  de  laiton.  La  première  échelle  est  marquée  V,  la  seconde  L 


Pig.  s.  Pig.  3.  Fig.  4. 

Ponr  elTectuer  une  correction,  on  fait  glisser  la  coulisse  dans  sa  rainure,  et  l'on 
amène  le  degré  du  thermomètre  devant  le  chiffre  de  la  hauteur  barométrique  obser- 
vée; la  hauteur  vraie,  réduite  à  0^  de  température,  est  donnée  par  la  division  qui  ^ 
trouve  en  face  du  0  de  Téchelle  thermométrique. 

Exemple  :  Soit  à  réduire  à  la  température  Q^  une  hauteur  de  0b,765  obsenr^ 
sur  un  baromètre  à  échelle  de  laiton,  la  température  étant  de  24<»  :  on  amène  la  divi- 


sible d^en  tirer  quelque  chose?  Je  crains  que  non;  et  cependant  les  fragments  que  doos 
avons  font  regretter  ceux  qui  ne  sont  pins » 

Je  ne  peux  laisser  passer  sans  le  signaler  à  nos  lecteurs  un  moyen  tout  nouveau  de  par- 
venir  à  une  grande  longévité,  d'autant  plus  que  je  le  trouve  dans  le  Moniteur.  Voici  ce  que 
raconte  le  journal  officiel  : 

«  Il  est  mort  ces  jours  derniers,  à  Magdebourg,  en  Prusse,  un  savant  et  célèbre  médedo, 
le  docteur  Julius  Von  dem  Pischweilher,  qui,  par  un  testament  ouvert  avec  une  certiioc 
solennité,  conformément  au  vœu  du  testateur,  a  légué  à  ces  contemporains  une  communi- 
cation scientifique  à  laquelle  TAge  plus  qu'exceptionnel  du  défunt,  qui  venait  d'entrer  dans 
sa  cent  neuvième  année,  donne,  il  faut  le  reconnaître,  un  assez  curieux  intérèU  Suivant  ce 
praticien  centenaire,  tout  le  secret  de  sa  longévité,  et  de  celle  qu'il  promet  à  quiconque  se 
conformerait  à  ses  prescriptions,  consiste  à  prendre,  aussi  souvent  qu'on  est  libre  de  le  faire, 
et  tout  au  moins  pendant  le  temps  consacré  au  sommeil,  la  position  horizontale,  en  mainte- 
nant sa  tète  dans  la  direction  du  pôle  nord  et  le  reste  du  corps  dans  une  direction  aussi  rap- 
prochée que  possible  de  celle  do  méridien.  Il  résulterait  de  la  persistance  de  cette  attitude, 
en  rapport  avec  le  sens  des  courants  magnétiques  qui  sillonnent  la  surface  de  notre  globe, 
une  sorte  d'aimentation  continue,  régulière  et  normale  de  la  masse  de  fer  contenue  dans 
notre  économie,  et  par  suite  l'accroissement  notable  du  principe  vital  auquel  sont  soumis  loos 
les  phénomènes  organiques  qui  intéressent  la  conservation  de  notre  existence.  Si  étranges 
au  premier  abord  que  puissent  paraître  ce  système  et  son  explication,  Texpérience  person- 
nelle que  vient  de  faire  le  docteur  Von  dem  Pischweilher  mérite  à  coup  sûr  de  provoquer 
un  examen  sérieux,  à  une  époque  surtout  où  l'on  sait  tout  ce  que  la  thérapeutique  a  déji 
puisé  de  ressources,  obstinément  niées  jusqu'aiprs  par  la  sciei^ce  Qificiçlle,  dan^  l'étude  el 


Digitized  by 


Google 


L'UNION  MÉDICALE.  117 


sioa  de  24  de  la  portion  de  couHdse  L  devant  la  division  765  de  la  règle.  Le  chifTre 
qui  se  trouve  en  face  du  0  est  762  :  c'est  la  hauteur  corrigée. 
SI  le  baromètre  était  gradué  sur  verre,  la  hauteur  réduite  serait  de  7eiB,85. 

IX 

6.  Thermomètres  d'observation. 

Les  thermomètres  destinés  aux  observations,  à  heures  fixes,  doivent  être  à  mercure 
et  d'un  petit  volume  ;  les  plus  précis  sont  divisés  sur  la  tige  elle-même. 

Le  diamètre  du  réservoir  doit  être  cylindrique,  et  ne  pas  dépasser  5  millimètres 
(flg.  3). 

Ils  devront  avoir  une  excursion  suffisante  ;  pour  la  France,  elle  sera  de  ~- 40  à +40. 

Pour  les  observations  de  la  température  extérieure,  on  peut  aussi  se  servir  d'un 
thermomètre  monté  sur  une  potence»  et  dont  le  réservoir  est  complètement  isolé  de 
tout  contact  extérieur  (fig.  4). 

La  division  est  gravée  sur  le  verre,  ou  renrermée  dans  une  chemise  de  verre,  ce  qui 
la  rend  Inaltérable. 

Ces  instruments  étant  très-sensibles  et  s'impressionnant  trè»*rapidement,  il  est  de 
la  plus  grande  importance  de  ne  les  observer  qu'à  une  distance  sufiBsante  pour  que 
la  présence  du  corps  ne  puisse  les  influencer. 

Pour  déterminer  exactement  le  degré  de  température,  le  rayon  visuel  doit  tomber 
perpendiculairement  sur  le  tube,  de  manière  à  passer  tangentiellement  an  ménisque 
produit  par  l'eS'et  de  la  capillarité. 

Ce  rayon,  en  traversant  la  paroi  diaphane,  n'est  point  dévié  parla  réfraction,  et  la 
division  correspondante  de  l'échelle  indique  les  degrés  ou  fractions  de  degrés  qui 
mesurent  la  température  au  moment  de  l'observation. 

En  France,  les  thermomètres  le  plus  généralement  employés  sont  ceux  de  Réau- 
mur  (80  degrés);  de  Celsius  ou  centigrade (100  degrés). 

Il  est  fiicile  de  convertir  les  échelles,  Tune  dans  l'autre,  par  les  formules  suivantes, 
déduites  des  rapports  entre  les  deux  points  fixes  : 

20O  Réaumur     =  — ^ —  =  25»  Centigrades. 

dans  remploi  des  divers  agents  électro-magnétiques.  Si  Ton  pouvait  admettre  comme  aulheti* 
tfqae  une  aussi  précieuse  découverte,  la  recette  infaillible  pour  atteindre  k  des  âges  depuis 
longtemps  sans  exemple  chez  Phomnie,  coosisterail  donc,  avant  tout,  à  donner  à  son  lit  une 
bonne  orientation  à  Paide  d'one  simple  boussole.  Déjà,  rapporte  le  oorrespondaot  de  qui 
émane  ce  récit,  une  aociété  s'est  constituée  à  Magdeboorg  dans  le  but  de  continuer  Texpé* 
rience  du  docteur  Von  dem  Fischweilber  et  de  s'assurer  si  sa  découverte  a  réellement  tonte 
la  valeur  que  le  vieux  savant  n'a  pas  hésité  à  lui  attribuer.  » 

Voyons,  soyez  raisonnables,  mes  chers  contradicteurs,  et  parce  quil  vous  plaît  de  me 
prendre  à  parti  à  propos  de  tout  ce  qui  vous  passe  par  la  tète,  parce  qu'il  vous  amuse  de, 
critiquer  oon-seuJement  ce  que  je  dis,  mais  encore  ce  que  je  ne  dis  pas,  ne  croyez  pas  que  je 
vais  passer  mon  temps  à  répondre  à  vos  billevesées  et  vous  donner  indéQniment  la  réplique. 
Ce  serait  par  trop  Simplice.  Vous  me  faites  trop  d*honneur,  en  vérité;  mais  je  ne  peux  vous 
rendre  la  pareille.  D'autres  devoirs  et  aussi  d*aulres  plaisirs  m'appellenL  Quand  vous  seru 
plus  gentils,  plus  siacères  et  plus  véridiques,  je  verrai  ce  qu'on  pourra  faire  de  votre  prose 
fantastique.  Aujourd'hui  je  ne  trouve  rien  pour  vous  que  ce  petit  conseil  :  Vous  vous  occu- 
pez évidemment  beaucoup  trop  de  TUnioii  Médicale  et  de  ses  rédacteurs.  Que  doivent  pen- 
ser vos  lecteurs  de  vous  voir  ainsi  aux  aguets  de  tout  mouvement  que  nous  pouvons  faire 
ici  en  avant,  en  arrière  ou  de  côté,  le  noter  avec  soin  et  le  commenter  à  votre  guise?  Ce 
qu'il  y  a  de  plaisant,  c'est  que  l'un  de  vous  parie  de  notre  autorité  absente  ;  pourquoi  donc 
en  parlO'l-il  ?  et  qui  le  loi  demande!  Bonsoir,  mes  chers  contradicteurs,  donnez  en  paix,  et 
soyez  à  l'avenir  plus  adroits  et  phis  sages  (1).  D'  Simplice. 

(i)  En  me  levant,  ce  matin,  je  trouve  la  Qasêiie  médietOé  de  lAfon^  dans  laifuelle  je  li&  ce  qui  soit  s 
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25  ^  4 

25o  Centigrades  :=  — ^-  -  =*=  2a«  Réaumar. 

L'une  des  eonditiODs  indiq^sables  pour  avoir  de  bonnes  observations  oiétéoro- 
logiques,  c'est  de  posséder  des  instruments  comparés  d'avance  à  un  étalon. 

En  second  lieu,  comme  la  position  du  zéro  dans  les  thermomètres  les  mieux  cod- 
struits  subit  un  petit  mouvement  de  déplacement  an  bout  d'un  certain  temps,  il  faut 
de  toute  nécessité  vérifler  au  moins  une  fois  par  an  ses  points  extrtoes. 

Pour  efTectuer  la  vérification  du  zéro^on  se  sert  d'un  vase  cylindrique  plus  haut 
que  large,  percé  de  trous  en  dessous,  et  pouvant  contenir  3  à  400  grami^ies  de  glace 
bien  pilée. 

(l'instrument  doit  être  enfoncé  jusqu'au  xéro,  et  la  glace  qui  renM)ure  doit  être  la 
plus  roexme  et  la  plus  tassée  possible. 


e.  Thermomètre  à  maxima. 

Comme  il  est  très-important  pour  le  médecin  de  tenir  comp46  daa.  variatioos 
eitftrômes  de  la  température,  l'on  a  imaginé  des  thermomètres  pouvant  enregistier 
le  degré  le  plus  élevé  et  te  degré  le  plus  bas  de  la  température»  autrement  dit 
le  maximum  et  le  minimum  diurnes. 

Voici  le  principe  sur  lequel  repose  le  thermomètre  à  minima  de*  Ncgrelti  et 
Zambra  (flg«  ô)  :  Le  eonstructeur  k  ménagé^  au  eol  de  la  tige,  entre  celle*^  et  le 


niQrv  s. 

réservoir,  un  étranglement  qui  ne  s^oppose  pas  à  l'expansion  et  à  la  sortie  du  mêlai 
dilaté  par  la  chaleur,  mais  qui  apporte  un  obstacle  à  la  rentrée  de  la  portion  (Te 
mercure  engagée  dans  la  tige..  A  cet  effet,  on  petit  cylindre  de  verre,  qui  n'a  que 
quelques  millimètres  de  longueur,  est  logé  dans  la  tige,  près  du  réservoir  de  mer- 
cure. .        .    -.    .  ,..  .      .  

Le  but  de  ce  peti(  cylindre  est  de  rétrécir  l'ouverture  du  tuba  et,  par  iaif#»  d'op- 
poser au  passage  du  mercure  une  réaistanoe  telle,  qu'il  soit  forcé  de-se  séfiaper  h  an 
moment  donné. 

Lors  donc  qne  la  température  s'abaîsse,  après  avoir  atteint  te  maximum,  la  oon- 
traction  s'opère  dans  le  réservoir,  mais  il  se  fbrme  un  vide  entre  les  éeux  parties  da 
mercure,  situées  au-dessous  et  au-dessus  de  l'étfangtement  :  quant  à  cette  dernière 

«  Qae  M.  Latour,  substituant  à  une  indulgence  dont  ma  modestie  eut  souvent  k  rougir,  un  sentiment 
tout  contraire,  honore  depuis  trois  ans,  sans  exception,  tous  mes  travaux  de  son  persiflage  ou  de  son 
mutisme,  je  ne  saurais  m*en  affliger.  La  date  de  cette  opposition  en  dévoile  assez  Te  motif  pour  me  con- 
soler de  sa  persistance.  Nos  amis  communs  savent  ce  que  f  al  fyït  pour  obtenir  la  fin  d^n  AMittntendo 
qu^off  semble  s'obstiner  b  perpétuer.  Et  f  attends  «véc  impatience,  mti«  sans  déceuragement,  <|ue.  miem 
inspiré  ou  mieuK  ouBseillè,  mon  csUègiie  eomprenne  «nlln  le  préjadiee  qu'une  telle  atUtnSs  porte  I  son 
propre  caractère  et  au  crédit  de  son  Journal  --  P.  Bidat*  • 

La  modestie  de  cette  fin  me  frappe  tout  d'abord.  Âi-je  besoin  de  faire  remarquer  ce  qu'elle  a  d'étraDg« 
et  d'énorme  ?  le  ne  sais  à  quoi  ni  à  qui  M.Diday  fait  allusion  en  parlant  de  nos  amis  communs,  et  il  n'aiste 
aucun  malentendu  entre  nous.  Tout  est  au  contraire  fort  clair.  Je  n'ai  Jamais  provoqué  V.  Diday,  et  je 
ne  fais  que  répondre  à  ses  yrotoeatioBB.  Quant  «i  mon  mutisme»  il  devrait  m'en  reméfciéh*  tu  lien  de 
s'en  plaindre,  et  si  J'avais  pour  lui  les  sentiments  qu'il  «e  suppose,  j'aqrafs  profité  avec  empressement 
de  ses  leçons  foites  à  Paris  et  de  leur  publication  en  voiom  pour  lui  moiteer  que  «  la  eHtiqiiB  n'est 
pas  morts  k  Paris.  •  l'ai  mieux  aimé  lui  fiiire  voir  qu'opi  savait  y  oublier  la  msL 

Quant  à  la  réponse  que  nous  consacre  ce  Journal  relativement  à  U  question  des  Facultés,  nousdier- 
eberons  preobainement  u  elle  présents  quelque  etaose  de  sdiieiau  • 
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partie  du  mercure/  elle  se  contracte  évidemment  aussi,  mais  d'une  quantité  si  ftible, 
qu'elle  est  insensible,  en  raison  de  la  petite  quantité  de  métal  qu'elle  contient. 

Le  maximum  reste  donc  indiqué  par  le  sommet  du  ménisque  conrexe  qui  termine 
la  colonne. 

XI 

cf.  Thermomètre  k  mînima. 

I^e  tbermomètre  à  minima  le  plus  simple  et  le  plus  usité  est  celui  de  Rutherford 
(flg.6). 

M. 


Figure  6. 

Il  est  à  alcool,  et  un  index  en  émail,  plotigé  dans  le  liquide,  est  entraîné,  par  la 
contraction  de  oelui*ci,  jusqu'au  point  qui  marque  li  température  la  plus  basse, 
mais  il  resie  tu  place  lorsque  l'alcool  reprend  son  mouvement  ascensionnel  ;  dans  le 
premier  ea»,  il  oit  mainteau  dans  le  liquide  par  l'adhérence  des  moléeules  qui 
le  mouillent  avec  celles  de  la  masse  d'alcool. 

Dans  le  aeeood  cas»  où  cette  puissance  n'est  pas  en  jeu,  la  résistance  qu'offre 
le  poids  de  l'index  reposant  sur  la  paroi  inférieure  du  tube  horizontal  suffit  pour  le 
maintenir  en  place,  et  le  liquide  glisse  dans  l'espace  laissé  libre  entre  cet  index  et  la 
paroi  supérieure. 

La  lecture  du  minimum  doit  se  faire  à  l'extrémité  de  l'index  voisine  du  sommet  de 
h  eoieinAe;  «f  fùù  vervtoomiaflfre  la  température  eni  noment  de  l'obserfâtlon,  Ift 
lecture  doit  se  faire  à  la  base  du  ménisque  concave  qui  termine  cette  colonne. 

Aussitôt  l'observation  des  maxima  et  des  minima  prise,  il  faut  régler  les  instru- 
ments pour  l'observation  suivante  :  Il  suffit,  à  cet  effet,  de  renverser  les  deux  ther- 
momètres, de  telle  sorte  que  la  colottoedu  maximum  vienne  se  rejoindre  à  la  masse 
mercurielle  dont  elle  s'est  séparée. 

Par  le  mftme  mouvement,  l'index  du  minimum,  qui  était  rapproché  dû  réservoir 
parla  contraction  du  liquide,  est  ramené  au  sommet  de  ta  colonne. 

Bien  que  la  pesanteur  suffise  ordinairement  pour  produire  ce  double  effet,  il  peu! 
être  utile  de  le  favoriser  par  un  léger  choc  imprimé  au  cadre  ou  aux  instruments 
eoxHmémes. 

XII 

Emplacement  des  thermomètreê.  —  Gomme  noQs  Tavotis  d^à  Eait  observer,  la  pfus 
grande  dffflctilté  des  observations  météorologiques,  c'est  remplacement  h  donner  aux 
thermomètres.  C'est  une  des  causes  principales  des  divergences  dans  les  observations 
recueillies  sur  divers  points. 

Les  erreurs  viennent  surtout  de  la  position  des  instruments  dans  l'intérieur  des 
villes. 

il  faut  que  la  fenêtre  regarde  le  Nord  assez  exactement,  et  qu'il  y  ait  au  devant  m 
espace  libr&  d'ane  grande  étendue* 

Le  meilleur  emplacement  pour  un  thermomètre  est  celui  qu'on  peotiui  donner  au 
milieu  d'un  Jardin  bien  découvert,  à  1^^,50  au-dessus  du  sol,  loin  des  édifices  et  ati- 
dessos  du  niveau  supérieur  des  murs  de  clôture. 

Le  meilleur  abri  Consiste  en  deux  plans  pai'àltèles  formés  dé  planches  minces,  ou 
mieux, de  zinc  ou  de  fer-blanc,  écartés  l'un  de  l'autre  de  10  centimètres,  et  inclinant 
de  3(^  vers  le  Sud,  le  supérieur  étant  plus  grand  que  l'inférieur. 

Le  thermomètre  sera  aussi  garanti  des  rayons  du  soleil  d'été,  à  l'Est  à  l'Ouest,  par 
des  abris  les  plus  éloignés  possible,  de  manière  à  ne  pas  gêner  le  môuvetnent  dé  l'air. 
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Si  le  sol  au-dessus  duquel  est  placé  le  thermomètre  est  peu  réfléchissant,  surlonl 
s'il  est  gazonné,  on  obtiendra  ainsi  des  nombres  Irès-rapprochcs  de  la  vérité. 

Xlll 

Moyennes.  —  De  l'observation  des  maxima  et  des  miniroa  se  déduit  la  moyenne, 
Tun  des  éléments  les  plus  importants  de  la  climatologie. 

On  peut  obtenir  la  moyenne  thermique  d'un  jour  en  prenant  la  demi-somme  de  ses 
extrêmes. 

La  seule  méthode  rigoureusement  exacte  consisterait  dans  l'observation  des  tem- 
pératures prises  chaque  heure  (la  somme  totale  étant  divisée  par  24). 

De  Humboldt  a,  le  premier,  reconnu  que  la  température  à  neuf  heures  du  malin 
s'éloigne  peu  de  la  moyenne  diurne,  (Celte  moyenne  serait  fausse  sous  les  climals 
variables.) 

La  moyenne  des  mois  d'avril  et  d'octobre  peut  élre  aussi  considérée  comme  repré- 
sentant approximativement  la  moyenne  de  l'année. 

XIV 

Heures  d'observaiion.  —  Trois  lectures  du  thermomètre  faites  à  scfpt  heures  da 
matin,  deux  heures  de  l'après-midi  et  neuf  heures  du  soir,  forment  un  bon  système. 

La  moyenne  déduite  des  observations  faites  à  ces  heures  dépasse  à  peu  près  coo- 
stamment  de  0,3  la  moyenne  vraie. 

(La  /hi  à  un  prochain  numéro,) 

I  i\nm=tssaasa 

TRACHÊOTOmiE. 


OB8BBVAT10II8  DB  TBACHÉOYOMIB  FBATKFBÉB  BANS  hk  PABIOBB  BITBÊHB  BB  CBOV»^ 

Par  le  docteur  Eugène  Motribr, 

Ancien  cbef  de  cUnique  de  la  Faculté  à  THèUI-Diett  de  Paris  (t). 

Obs.  il  —  Croup.  —  Trachéotomie.  —  Guérison. 

Le  mercredi  20  mai  1863»  je  fus  appelé  par  le  docteur  Gharrnaa,  rue  du  Bac,  passage 
Sainte-Marie,  auprès  de  renfaDl  de  M.  de  Freminville,  atteinte  d^une  angine  couenneuse. 

C*e8t  une  petite  fille  de  &  ans  1/2,  d*une  assez  faible  santé  habiluelle  ;  elle  est  sujette  à  de 
firéqueutes  entérites,  qui  obligent  sa  mère  à  la  plus  grande  attention  pour  le  régime  de  celte 
enfant. 

L*année  dernière,  elle  a  eu  une  dysenterie  qni  a  exigé  un  traitement  long  et  difficile,  et 
a  laissé  à  la  suite  une  grande  irrégularité  dans  les  digestions,  et  rend  ralimenlatiou  trts- 
difficile. 

Cette  enfant  a  été  prise,  il  y  a  cinq  jours,  d*one  angine  couenneuse  limitée  d*abord  toi 
amygdales,  puis  étendue  au  larynx  ;  plusieurs  vomitifs  et  de  nombreuses  canlérisatioDi  oo 
insufflations  avec  différents  topiques  n'ont  modifié  que  la  surface  des  amygdales  et  du  pha- 
rynx, mais  n^ont  pas  arrêté  la  marche  de  la  maladie,  et  des  accès  d'oppression  se  manifes- 
tent à  de  courts  intervalles.  M.  le  docteur  Gharruau  m'avait  prévenu  dès  le  lundi  18  de  ses 
craintes  d'avoir  recours  à  la  trachéotomie,  et  m^avail  demandé  de  me  tenir  à  sa  dispo&itiOD* 
Il  attendit  et  différa  aulant  que  possible.  Mais  quand,  le  mercredi,  la  mort  devint  Immi- 
nente, il  me  fil  appeler. 

La  voix  est  éteinte,  la  respiration  bruyante  ;  un  sillon  profond  se  creuse  sous  les  cétes,  à 
la  base  de  la  poitrine.  L*enfant,  d'ailleurs,  est  tranquille. 

La  nécessité  de  procéder  immédiatement  à  la  trachéotomie  est  reconnue  par  MM.  Trous- 
seau, Gharruau  et  Alexis  Moreau,  qui  me  prêtent  leur  ulile  concours.  Rien  de  notable,  peu  de 
sang  répandu,  expulsion  d'une  fausse  membrane  au  moment  de  Tintroduction  de  la  canoie. 
Amélioration  immédiate. 

Le  soir,  le  pouls  est  à  120  ;  il  y  a  hO  inspirations  par  minute.  Le  jeudi  matin,  le  pouls 
tombe  à  100,  le  nombre  des  inspirations  à  30.  Le  soir,  il  y  a  un  accès  de  suffocation. 

(I)  Saite.  ^  Voir  le  ouméro  du  I6  janvier. 
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Nous  devons  rappeler  que  la  santé  de  celte  enfant  est  délicate  ;  qu'elle  est ,  depuis  deox 
ans,  soumise  à  un  régime  très-sévère,  mais  auquel  j'apporte  de  grandes  modifications  qui 
sont  acceptées  par  M.  Gbarruau  et  par  les  parents.  Aussi  nous  augmentons  la  quantité  de 
son  alimentation  que  nous  rendons  plus  tonique. 

Pendant  la  nuit  du  vendredi  22 Je  reçois  une  lettre  de  M.  de  F...,  qui  me  dit  que  Tenfant 
est  faible,  le  pouls  petit,  avec  des  sueurs  abondantes  ;  que  depuis  trois  heures  de  temps,  il  n'y 
a  plus  d'expectoration  par  la  canule.  Je  vois  Tenfani,  je  la  ranime  par  de  l'étber,  du  vin  de 
Malaga,  etc. 

Le  25,  rélat  général  est  meilleur  ;  renfanl  s*a11mente  ;  elle  a  même  appétit.  La  plaie  a  bon 
aspect,  mais  elle  produit  facilement  un  suintement  sanguinolent.  On  voit  encore  des  fausses 
membranes  sur  les  amygdales. 

26.  La  plaie  se  rétrécit  chaque  jour  ;  j'essaye»  mais  inutilement,  de  la  fermer.  L*enfant 
tousse  aussitôt. 

27.  L'état  général  est  excellent;  Penfant  mange  bien, la  respiration  est  calme,  Texpectora- 
Uon  bonne  ;  il  n'y  a  qu'un  très-petit  point  blanc  sur  l'amygdale  gauche.  J'essaye  encore  de 
retirer  la  canule  :  nous  sommes  plus  heureux  qu'hier,  et  Penfant,  pendant  un  quart  d'heure, 
peut  respirer  librement,  la  plaie  fermée.  Je  replace  cependant  la  canule. 

Le  28.  Je  retire  définitivement  la  canule  ;  l'état  général  continue  à  être  des  plus  satis- 
faisants. 

80.  La  plaie,  que  je  surveille  avec  soin,  diminue  beaucoup;  le  calibre  de  l'ouverture  est 
très-rétrécL 

81.  L'état  général  esf  excellent,  et  l'enfiint  qui,  avant  cette  maladie,  se  nourrissait  fort 
peu,  mange  aujourd'hui  bien  davantage;  elle  a  repris  des  couleurs,  les  chairs  sont  fermes, 
elle  a  de  la  gaieté,  et  hier  elle  a  pu  jouer  dans  le  jardin. 

1"  juin.  La  plaie  de  la  trachée  n'est  pas  complètement  fermée  ;  dans  les  efforts,  on  con- 
state qu'il  passe  encore  un  peu  d'air. 

2  juin.  Il  ne  passe  plus  d*air  à  travers  la  plaie  de  la  trachée.  La  plaie  extérieure  a  environ 
1  centimètre  d'étendue. 

6  juin.  L'enfant  est  trèa-gaie  :  elle  court  dans  le  jardin,  et  sa  voix  a  repHs  assez  de  force 
et  de  clarté  pour  qu'on  puisse  l'entendre  dans  une  pièce  voisine. 

Je  dois  ajouter  qu'une  cousine  de  cette  enfant  est  morte  du  croup  dans  une  ville  de  pro- 
vince, et  que,  par  un  sentiment  de  crainte  bien  regrettable,  on  n'a  pas  pratiqué  la  trachéo- 
tomie. 

Obs.  IIL  —  Diphihirie.  —  Croup.  —  Trachéotomie»  —  Guérison. 

Le  29  juin  1863,  je  fus  appelé  chexM.  Sasportas,  17,  rue  de  l'Oratoire-du-Roule,  pourvoir 
une  petite  fille  âgée  de  3  ans,  atteinte  depuis  huit  jours  d'une  angine. 

Cette  enfant  est  pâle,  chétive,  d'une  faible  constitution  ;  la  mère  est  forte  et  vigoureuse» 
mais  le  père  est  très-âgé,  usé,  et  sujet  à  de  fréquents  accès  d'asthme;  ils  ont  eu  dix  enfants, 
celle-ci  est  la  neuvième;  ils  en  ont  perdu  trois. 

Dès  le  vendredi  19,  l'enfant  a  été  souffrante  ;  le  samedi  |20  juin  et  le  dimanche  21,  le 
malaise  augmente  :  il  y  a  de  la  douleur  à  la  gorge,  avec  difficulté  pour  avaler,  et  gonflement 
sous  la  mâchoire.  Le  22,  rejet  d'une  fausse  membrane,  et  ainsi  pendant  toute  cette  semaine 
les  fausses  membranes  se  produisent  dans  la  gorge ,  la  voix  s'éteint  ;  il  y  a  de  la  toux,  mais 
sans  raucité;  les  accès  d'oppression  ne  se  montrent  que  le  27,  la  toux  alors  devient  rauque. 
Le  28,  cet  état  augmente,  malgré  le  traitement  institué  par  M.  le  docteur  Jolly  :  gargarismes 
avec  l'alun,  cataplasmes  et  sinapismes,  potion  avec  10  centigrammes  de  taitre  slibié,  admi- 
nistrée par  cuillerée  toutes  les  deux  heures. 

Le  lundi  29,  je  vois  l'enfant,  très-pâle,  très-agitée,  se  dressant  sur  son  lit,  cherchant  à 
s'accrocher  aux  rideaux  de  son  lit ,  en  proie  à  une  grande  oppression ,  la  toux  rauque ,  la 
voix  éteinte. 

Sous  l'impression  d'un  fait  que  je  venais  d'observer  avec  M.  le  docteur  Aubrun ,  et  dans 
Ijequel  le  perchlorure  de  fer  m'avait  paru  avoir  été  d'une  grande  utilité,  je  proposai  à  M.  Jolly 
de  l'employer  ;  nous  fîmes  mettre  10  gouttes  de  perchlorure  de  fer  dans  un  verre  d'eau,  et 
on  en  devait  faire  prendre  ainsi  jusqu'à  50  gouttes  dans  cinq  verres  d'eau,  et  ne  donner  rien 
autre  chose  à  l'enfant  que  du  lait  ;  l'enfant  se  refuse  à  prendre  le  perchlorure  de  fer  :  elle  n'a 
pris  qu'un  verre  et  demi  de  solution,  ce  qui  fait  à  peu  près  20  gouttes  de  perchlorure; 
il  y  a  cependant  un  peu  d'amélioration,  moins  d'agitation. 

Mardi  30.  La  nuit  a  été  assez  bonne;  à  chaque  inspiration  on  n'entend  plus  de  sifflement  ; 
l'auscultatipn  permet  d'entendre  un  murmure  vésiculaire,  sans  mélange  de  râles;  le  pouls 
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est  à  110,  la  peau  peu  chaude  ;  il  y  a  des  fausses  membranes  sur  les  amygdales  et  la  loelle. 
L>ufaut  a  pris,  depuis  vingt-quatre  heures,  cinq  verres  d*eau  contenant  chacun  quinze 
gouttes  de  perchiorure  de  fer  et  un  verre  et  demi  de  laft  ;  la  toux  est  rauque  et  la  voix 
éteinte.  Continuation  du  perchiorure,  du  laif,  bouillon;  gargarisme  avec  de  i*eau  d'orge  et 
de  Palun. 

!•'  et  2  juillet.  Très-bonnes  journées,  expectoration  muqueuse  abondante  ;  pas  d^oppres- 
sion,  pas  de  fièvre,  et  surtout  le  2  juillet,  à  onze  heures,  nous  constatons,  avec  M.  Jo1]y,qQ*iI 
n*y  a  pas  d'oppression,  que  la  respiration  est  pure  et  normale,  que  la  gorge  même  présente 
moins  de  plaques  diphthéritiques  ;  la  toux  est  moins  croupale,  mais  la  voix  est  toujours 
étefnie.  On  supprime  le  perchiorure  de  fer.  Â  cinq  heures,  je  vois  Tenfant,  qui,  pendant  U 
journée,  a  été  gaie,  a  joué,  s'est  mise  à  table  avec  ses  parents,  mais  a  très-peu  mangé. 
Dans  la  soirée,  Foppression  survient,  la  respiration  est  sifflante.  J'administre  un  vomitif. 

Pendant  la  nuit,  accès  nombreux  d'oppression.  Perchiorure,  vomitif. 

3  juillet.  Grande  oppression,  respiration  sifflante,  teinte  cyanosée  de  la  face,  sillon  soos- 
sternal  profondément  creusé,  difficulté  à  avaler  quoi  que  ce  soit;  sonorité  à  la  percussion; 
absence  du  murmure  vésiculaire;  pharynx  tapissé  de  fausses  membranes.  Potion  vomitive, 
perchiorure  de  fer,  mouches  de  Milan. 

A  trois  heures  de  l'après-midi,  nous  nous  trouvons  avec  les  docteurs  Barthez  et  Mf. 
M.  Barthez  ne  voit  de  ressources  que  dans  la  trachéotomie,  et  il  est  d'avis  de  la  pratiquer 
immédiatement.  M.  Jolly  est  d'avis  d'attendre  jusqu'à  la  dernière  extrémité. 

Le  soir,  grande  oppression,  dépression  sous-sternale  A  chaque  InspiraikHiv  agitation  des 
ailes  du  nez,  respiration  sifflante,  voix  éteinte,  sonorité  à  la  percassioo,  absence  complète, 
absolue  du  murmure  vésiculaire,  pouls  petit,  fréqueat.  J'attends  encorevmaM  à  cinq  heures 
du  matin,  le  à  juillet,  je  pratique,  avee  Taide  du  doeieur  Régnier,  la  traohéoloiDie,  qui  est 
suivie  d'une  amélioration  Immédiate.  L'enfant  était  si  près  de  k  mort  qu'elle  s'est  très^MQ 
débattue,  et  nous  n'avons  pas  ré^eodu  une  cuillerée  de  sang. 

6  juillet.  Nuit  calme;  le  pouls,  qui  était  hier  à  120,  n'est  qu'à  112;  U  peau  eet  bonofif 
respiration  excellente  ;  lèvres  couvertes  de  fausses  membranes;  ^pulsion  ée  fausses  nete- 
branes  déchiquetées.  Lait,  bouillon,  vin,  quinquina,  chlorure  d'oxyde  de  sodium. 

6  juillet  Nuit  bonne,  expectoration  muqtieuse  peu  abofidante,  aftmeutàtfott»  Expulsion 
d^0e  fausse  membrane  épaisse,  longue  de  2  centimètres;  la  comttissute  des  KKVfes,  nvH  a 
été  écorchée,  est  recouverte  de  diphthérie;  la  gorge  en  est  remplie,  la  plaie  en  est  couverte. 
Pouls  à  112,  respiration  parfaite.  Extrait  mou  de  quinquina,  1  givammef  dans  du  café.  Ah- 
mentation,  et,  d'après  les  conseils  de  M.  Jolly,  lotions  avec  le  chlorure  d'oxyde  de  sodium. 

7,  8,  9  juillet.  On  voit  tùujours  de  la  diphtbéffe  stït  la  IVtette  et  les  amygdales,  é!  aoksi 
sur  la  lèvre,  mais  la  plaie  de  l'opération  a  bon  aspect,  et  les  vésicateires  du  dos  se  sèchefit; 
Tenfant  est  gaie  ;  elle  dort  et  s'alimente. 

10  juillet  Je  retire  la  canule  le  septième  jour,  et  je  ferme  la  plaie.  Bon  état  général. 

13  juillet  II  ne  sort  plus  d'air  par  la  plaie,  qui  diminue  d'étendue  ;  l'enfant  cependant  est 
moins  gaie,  elle  tousse,  la  lèvre  présente  toujours  une  plaque  blanche,  malgré  les  cautérisa- 
tions et  les  lotions  avec  le  chlorure  d'oxyde  de  sodium. 

iU*  La  toux  a  augmenté  ;  avec  M.  Jolly  nous  examinons  l'enfant,  et  nous  ne  trouvons  pas  de 
matité  ;  nous  constatons  la  présence  de  quelques  rÀles  à  droite.  La  plaie  diminue  et  se  cica- 
trise aux  bords. 

15.  La  toux  a  diminué,  la  plaie  a  bon  aspect  et  se  cicatrise. 

16.  L'enfant  est  pâle,  triste,  n'a  pas  d'appétit,  ce  que  nous  attribuons  à  cette  circon- 
stance que  ses  parents  viennent  de  partir  pour  la  campagne;  les  lèvres  présentent  toujoon 
des  fausses  membranes,  les  gencives  deviennent  fongueuses  ;  il  n'y  a  pas  de  fièvre,  rien  à 
Tauscultalion.  Nous  lui  faisons  faire  une  promenade. 

18.  Toujours  inappétence,  peu  de  gaieté,  pâleur  ;  mais  guérison  et  cicatrisation  complète 
de  la  plaie. 

Les  parents  alors  la  viennent  chercher  pour  la  conduire  aux  bains  de  mer  où  se  trouvent 
déjà  ses  frères  et  sœurs. 

Depuis,  j'ai  revu  cette  enfant,  qui  s'est  rétablie  sous  Cette  inCluence,  et  qui,  aujourd'hui, 
jouit  d'une  très-belle  santé. 

Obs.  IV.  —  Le  fait  auquel  je  faisais  allusion  dans  la  précédente  observation,  et  qui  m'avait 
fait  employer  le  perchiorure  de  fer,  est  le  suivant  : 
J'avais  reçu,  le  31  mai  1863,  un  billet  ainsi  conçu  :  «  Vers  deux  heures,  s'il  est  possiblei 
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avec  les  iD8truinM>4€  i^i^v  la  tvaeliéotomîe»  de  l^  part  4m  doct^ura  BrMsard  el  Aabrun,  chez 
M.  LoDget,  rue  des  Troîs-Bornes,  n*^  1.  » 

Uoe  petite  flile  de  3  ans,  bien  constituée,  était  souffrante  depuis  huit  jours.  On  avait 
constaté  la  présence  de  fausses  mesibranes  sur  les  «naygdaks»  Depuis  deux  jours,  il  était 
survenu  de  Toppression.  L'avant-veitie  au  soir,  M.  Aubrun  avait  prescrit  le  perchlorure  de 
fer,  25  gouttes  dans  un  verre  d^eau  pure  ;  en  faire  boire  souvent  et  faire  suivre  d'un  peu  de 
lait.  Cinq  à  six  yen^ê  par  jMr. 

Le  M,  à  qttafre  heures  du  éotr,  grande  oppression,  voix  ôtefnte;  mais  la  trachéotomie  ne 
parait  pas  urgente.  Nous  convenons  d'attendre  au  lendemain. 

Le  lendemain  et  les  jours  suivants,  sans  autre  traitement  que  celui  que  je  viens  d'indiquer, 
ramélioration  se  produisit^  et  j'ai  appris  que  Tenfant  avait  achevé  sa  convalescence  à  la  cam- 
iwgne. 

Obs.  V.  —  Croup*  —  Trachéotomie,  —  Canule  arrachée  par  l'enfant.  —  Mort  immédiate^ 

Le  3&  décembre  1862,  je  suis  appelé  en  toute  hâte  par  M.  le  docteur  Brossard  pour  Ten- 
fantdeM.  Lyon,  marchand  tailleur,  /It,  rue  du  Havre.  M.  Lyon  a  trois  enfants,  ils  viennent 
d'avoir  la  rougeoie.  Celui  pour  lequel  on  me  demande  est  un  garçon  ftgé  de  8  ans,  très-chétîf, 
rachitique,  poitrine  déformée,  s'enrhumanl  facilement,  ayant  des  bronchites  rebelles.  lia 
depuis  plusieurs  jours  Un  coryza  diphthéritique  et  des  fausses  membranes  dans  la  gorge. 
Poitrine  sonore,  absence  de  râles,  mais  aussi  absence  de  bruit  respiratoire.  Je  pratique  la 
trachéotomie.  État  immédiatement  meiHcfur;  le  murmure  vésiculaire  reparaît;  expulsion 
d'une  longue  fausse  membrane,  0,03.  Le  soir,  un  peu  de  fièvre,  mais  expectoration^  abon-' 
dâote  et  moqueuse. 

Le  25  décembre,  Tètat  général  est  très-bon;  la  nuit  a  été  calme  ;  l'expectoration  est  abon- 
dante; la  respiration  ample,  facile,  sans  mélange  de*  râles  ni  de  soufDe.  Nous  nom  quittons 
à  onze  heures  du  malin  avec  dé  grandes  espérances. 

A  deux  heures»  on  vient  me  chercher,  l'enfant  venait  de  mourir.  Je  ne  trouve  pas  fr)ace 
d'hémorrhagie;  l'enfant  n'avait  pas  eu  de  conrulsions  ;  Tétat  dans  lequel  nous  l'avions  laissé 
trois  lieiires  avparafant  ne  pouvait  pas  faire  craindre  un  malheur  aussi  terrible  et  aoesi 
prompt  Nous  n'oMentos  que  des  réponses  évasives  et  insignifiantes.  Mais,  peu  de  temps 
après,  M.  Brossard  a  su  la  vérité  :  on  avait  laissé  l'enfant  seul,  il  avait  détaché  les  cordons 
qui  maiiitlamient  la  cannie,  et  eelle-cf ,  une  fois  sortie  de  la  trachée,  n'avait  pu  être  remise 
en  place  qu'après  la  mort;  aussi  j'avais  trouvé  tout  en  place,  les  parents  ne  voulant  pas 
m'avouer  leur  ééhni  de  soins  et  de  surveillance.  Quand  on  a  vu  des  enfants  en  proie  aux 
terribles  atttiqaes  de  suffoealîMi,  on  comprend  que  des  gens  étrangers  à  la  médecine,  et  peu 
intelligents,  ft'<»it  pu  pu  replacer  cette  ranoie  pendant  la  vie,  mais  qu'ils  ont  pu  le  faire 
aisément  et  après  la  morl« 

.  Cefak  ei  malheoreux  et  si  regrettable  m'a  détourné  de  deux  opératioDs,  dans  la 
crainte  de  voir  se  reproduire  le  même  accident  ou  même  d'autres,  tels  que  les  pneu* 
monies,  différents  par  leur  nature,  mais  causés  aussi  par  Tincurie. 

La  sœur  ds  ce  garçon,  âgée  de  3  ans,  atteinte  de  diphthérie  nasale,  buccale  et 
pharyngée  et  de  croup,  est  morte  le  surlendemain  de  la  mort  de  son  ft-ère.  Je  n'ai  pas 
cru  devoir  faire  ropération  chez  cette  enfant,  h  cause  du  peu  d'intelligence  des  parents 
chez  lesquels  on  l'avait  envoyée. 

rai  pensé  également  ne  pas  devoir  la  pratiquer  chez  l'enfant  de  M.  Blum,  rue  Cul- 
ture Ste-Catberine,  20,  parce  que  je  crois  qu'on  ne  doit  pas  volontairement  se  mettre 
dans  de  niuLuvaisea  conditions;  que  l'opération  a  déjà  assez  de  chances  contre  elle, 
flans  la  praticpier  dans  les  cas  où  le  consensus  unus  fait  complètement  défaut,  où  les 
recommandations  sont  inutiles,  parce  qu'elles  ne  sont  pas  comprises  ou  non  exécu* 
tées.  C'est  après  reflétions  et  discussion,  et  d'accord  avec  les  oonfrères  présents,  que 
je  me  suis  abstenu. 

(La  fin  à  un  prochain  numéro). 
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ACADÊIHIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 


SOCIÉTÉ  IHFÉRULC  OC  CHimilIftU. 

Séance  do  mercredi  17  Janvier  1866.  —  Présidence  deM.GiRALDès. 

SoHMAiEE.  —  Installation  da  bureaa  pour  Tannée  1866.  —  Gommonicatioi  relatîTe  ^  l'appliettloB  da 
galvano-caustique  au  traitement  de  plusievra  maladies  chirurgiealea.  —  Communication  relative  à 
plasienrs  cas  de  clinique  cbirurgicale,  et  particulièrement  de  clinique  optithalmologique;  diacossion. 

Chaque  année,  après  la  séance  solenoelle,  a  lieu  la  petite  révolution,  ou  plutôt  la  petite 
évolution  présidentielle  ou  administrative  qui  fait  descendre  du  fauteuil  le  président  de 
Tannée  qui  Gnil  et  y  fait  monter  le  président  de  Tannée  qui  commence.  L'installation  du 
nouveau  bureau  par  Tancien  est  Toccasion  d'un  échange  de  politesses,  de  remerclments  et 
de  compliments  en  usage  dans  les  sociétés  civilisées  et,  partant,  dans  les  Sociétés  savantes. 
C'est  ce  qui  s'est  passé,  au  commencement  de  la  séance,  entre  M.  Broca,  préaident  sortant, 
et  M.  Glraldès,  président  désigné  pour  Tannée  1866.  Après  quoi  la  Société  de  chirurgie  a 
repris  le  cours  de  ses  travaux. 

Avant  de  rendre  compte  de  Tintéressante  discussion  qui  a  signalé  cette  reprise,  nous 
devons  indiquer  une  lettre  adressée  à  la  Société  de  chirurgie  par  M.  Cinisblli  (de  Torio}, 
membre  correspondant,  et  transmise  par  BL  Vblpeau,  au  sujet  du  traitement  des  poljpes 
naso-pharyogiens  par  la  cautérisation  à  Taide  du  galvanisme.  M.  Ciniselli  dit  dans  sa  lettre, 
accompagnée  de  pièces  à  Tappui,  que,  depuis  1860,  il  a  employé  le  galvano^canstiqne  dans 
le  traitement  de  diverses  maladies  chirurgicales  telles  que  la  grenouilletle,  certaines  tumeurs 
cancéreuses,  certains  rétrécissements  de  Turèthre,  certaines  tumeurs  érectiles,  eta  S'il  ne 
Ta  pas  appliqué  au  traitement  des  polypes  naso--pharyngiens,  dans  lequel  II.  NéUtoa 
a  obtenu  de  bons  résultats  de  i*emploi  de  ce  moyen,  c'est  qu'il  n'en  a  pas  eu  l'occasioD. 

La  discussion  qui  s'est  ensuite  engagée,  et  qui  a  occupé  le  reste  de  la  eéanoe,  a  été  pro- 
voquée par  une  communication  de  M.  Sebre  (d'Alais),  relative  à  quatre  points  de  clinlqna 
ebirurgicale,  dont  trois  de  clinique  ophthalmologiqne. 

Le  premier  point  se  rapporte  à  plusieurs  cas  d'ouvertures  fistulensee  coDgéniales  exiatant 
symétriquement  sur  les  parties  latérales  du  cou,  au  niveau  des  deux  angles  de  la  mâchoire 
inférieure,  présentant  un  aspect  analogue  à  celui  des  points  lacrymaux,  commaniquant  avec 
la  cavité  du  pharynx,  et  donnant  issue  à  l'écoulement  d'un  mucus  iclair  et  filant  oomow  de 
la  salive.  M.  Serre  dit  en  avoir  observé  trois  exemples,  dana  Tun  desquels  lea  petites  fiatoles 
furent  promptement  oblitérées  après  quelques  injections  légèrement  canstiques. 

M.  Bkoca  considère  ces  fistules  congéniales  observées  par  M.  Serre  comme  étant  le  résultat 
d'un  arrêt  de  développement,  ou  le  vestige  de  la  fente  branchiale  existant  chex  le  fœtiff. 
Habituellement,  ces  ouvertures  fistuleuses  s'observent  à  la  partie  antérieure  du  cou,  entra 
Tos  hyoïde  et  le  cartilage' thyroïde.  Le  siège  indiqué  par  M.  Serre,  au  niveau  des  deux  angles 
de  la  mâchoire,  est  tout  à  fait  insolite;  jusqu'ici,  il  n'en  existait  pas  d'exemple  dans  la 
science.  M.  Verneuil  dit  cependant  en  avoir  observé,  à  Thôpital  Beaujon,  un  cas  anaiogoe, 
mais  la  fistule  n'était  pas  bilatérale,  comme  dans  les  observations  de  M.  Serre,  elle  n*exis< 
tait  que  d*un  seul  côté. 

Les  autres  points  de  la  communication  de  M.  Serre  se  rapportent  tous  à  i'ophthalmologie. 

Dans  un  cas,  il  s'agit  d'une  petite  tumeur  épithéliale  existant  à  la  fois  sur  la  cornée  et  la 
sclérotique,  ou,  suivant  l'expression  pittoresque  de  M.  Serre,  k  cheval  sur  ces  deux  ONm- 
branes.  La  cautérisation  n'avait  pu  en  triompher,  Ténucléalion  en  était  impossible.  M«  Serre 
prit  le  parti  de  l'enlever  avec  le  couteau  à  cataracte  plongé  h  travers  la  cornée  et  dirigé  de 
manière  à  raser  la  partie  postérieure  de  la  tumeur  jusqu'à  ses  limites  aclérotioales.  il  en 
résulta  une  perle  de  substance  de  Tenveloppe  extérieure  du  globe  de  l'œil  de  plus  d'nn  cen- 
timètre. Cependant,  non-seulement  l'œil  ne  s'est  pas  vidé  â  travers  cette  lai^e  ouverture, 
mais  encore  il  n'y  a  pas  même  eu  saillie  de  la  membrane  interne  respectée  par  le  tranchant 
du  couteau.  La  plaie  sclérolico-cornéenne  s'est  complètement  cicatrisée,  et  le  cancer  n'a  pas 
récidivé.  Il  résulte  de  ce  fait  que  Ton  peut  enlever  sans  inconvénient,  et  sans  compromettre 
l'existence  de  Tœil,  non-seulement  une  partie  de  la  cornée  (ce  que  démontrent  les  suites 
de  l'ablation  des  staphylomes  de  cette  membrane),  mais  encore  une  portion  même  de  la 
sclérotique. 
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If.  S^rre  a  ensoite  doooé  diverses  fonntiles  pour  le  traitement  de  diverses  espèces  d'oph- 
tbalmies  :  opbUialmie  ctUwrrhale,  ophllialmie  scrofuUuse;  coQJooclivile  granuleuse  ou  vM^ 
cuiêuse;  granulations  palpébralea,  ou  palpébrite  granuleuse  ou  verruqueuse;  enfin,  ophthai- 
mie  pamlenle.  —  Nous  verrons,  dans  le  compte  rendu  de  la  discussion,  ce  que  Pbonorable 
chirurgien  d*Àlais  entend  par  quelques-unes  des  expressions  que  nous  avons  soulignées; 
bornoD8«>noas,  pour  le  moment,  à  exposer  les  formules  indiquées  par  Tauteur  pour  le  trai- 
tement des  alTeclions  qoMl  désigne  ainsi. 

M.  Serre  possède,  dit-il,  contre  les  opbthalmies  catarrhales  et  scrofnleuses,  et  contre  les 
bounouflements  vésiculeux  de  la  conjonctive,  une  formule  aussi  simple  qu'efficace  et  rapide 
dans  ses  résultats  :  ce  moyen  consiste  purement  et  simplemeat  dans  le  badigeonnage  des 
deux  paapières  avec  un  pinceau  trempé  dans  une  solution  concentrée  de  nitrate  d'argent.  Le 
piDceau  est  promené  ainsi  sur  toute  Télendne  de  ces  voiles  membraneux,  jusqu'à  leurs  bords 
libres,  aussi  longtemps  qu'il  est  nécessaire  pour  déterminer  le  noircissement  de  la  peau.  On 
peut  encore  appliquer  sur  les  paupières  fermées  un  petit  linge  imprégné  d'une  pommade 
contenant  60  centigrammes  de  nitrate  d'argent  pour  10  grammes  d'axonge,  qu'on  laisse 
en  contact  avec  elles  pendant  dix  minutes  environ  ;  ce  pansement  est  renouvelé  tous  le  jours 
pendant  huit  à  qninze  jours.  L'effet,  au  dire  de  M.  Serre,  en  est  extrêmement  prompt.  Dès 
le  premier  jour,  les  enfants  atteints  de  ces  opbthalmies  catarrhales,  scrofuleuses,  avec  bour- 
souflement vésiculeux  plus  ou  moins  marqué  de  la  conjonctive,  dès  le  premier  jour,  cea 
enfants  ouvrent  l'œil  à  la  lumière,  —  la  pbolophobie  a  disparu,  et  le  mal,  si  souvent  rebelle 
à  tous  les  autres  moyens  de  traitement,  cède  ordinairement  en  moins  de  quinze  jours. 

Dans  l'espèce  d'ophtbalmie  que  M.  Serre  désigne  sous  le  nom  de  granulations  palpétraUs, 
ou  de  palpébrite  granuleuse  et  verruqueuse,  ce  chirurgien  emploie  un  moyen  différent,  mais 
non  moins  efficace  :  c'est  l'acide  chromique  cristallisé  et  tombé  en  deiiquium  au  simple 
contact  de  l'humidité  atmosphérique.  Voici  le  mode  d'application  indiqué  par  l'auteur  :  après 
avoir  renversé  la  paupière  dans  toute  la  hauteur  du  cartilage  tarse,  il  applique  sur  toute 
retendue  des  granulations  verruqueuses  l'extrémité  conique  d'un  petit  cylindre  de  verre 
imprégné  du  deiiquium  d'acide  chromique  ;  puis,  avec  un  linge  fin,  il  essuie  légèrement,  de 
manière  à  enlever  l'excès  d'acide  et  à  empêcher  que  la  moindre  particule  de  celui-ci  soit 
mise  en  contact  avec  le  globe  oculaire;  enfin,  après  une  minute  environ  de  contact,  il  passe, 
sur  toute  la  partie  touchée  par  l'acide  chromique,  un  pinceau  trempé  dans  l'eau  pure,  et  le 
pansement  est  fait  II  suffit  de  deux,  trois  ou  quatre  pansements  ainsi  pratiqués  pour  guérir 
la  maladie  sans  laisser  les  traces  de  tissu  inodulaire,  que  déterminent  ordinairement  sur  la 
conjonctive  les  agents  de  cautérisation  habituellement  employés,  et  pour  rendre  à  la  cornée 
tonte  sa  transparence. 

Enfin,  dans  ropbtbalmie  purulente,  M.  Serre  substitue,  comme  moyen  de  traitement,  aux 
cautérisations  énergiques  et  aux  lavages  continuels  conseillés  dans  tous  les  traités  d'ophthaN 
mologie,  la  pratique  suivante  qui  lui  a,  dit-il,  donné  les  meilleurs  résultats  :  il  ordonne  que, 
jour  et  nuit,  pendant  trois  jours  consécutifs,  tous  les  quarts  d'heore  ou  toutes  les  demi- 
heures,  les  paupières  de  l'enftint  soient  entr'ouvertes  pour  donner  issue  au  pus  et  l'empêcher 
de  produire  par  action  chimique  la  macération  et  la  perforation  de  la  cornée  ;  en  même  temps 
est  passé  sur  le  globe  de  l'œil  un  pinceau  imbibé  d'eau  miellée  ou  vinaigrée.  M.  Serre  affirme 
que  le  succès  de  ce  traitement,  sauf  dans  quelques  cas  exceptionnels,  ne  lui  a  jamais  fait 
défaut  lorsqu'il  a  été  suivi  avec  une  ponctuelle  exactitude.  Pour  obtenir  cette  condition,  il 
donne  à  ses  prescriptions  une  sanction  morale  énergique  en  déclarant  à  la  mère  qu'il  la  rend 
responsable  de  la  guérison  on  de  la  perte  des  yeux  de  son  enfanL  —  Dans  les  cas  où  la  ma- 
ladie est  trop  avancée,  où  la  cornée  enflammée  est  le  siège  d'un  cbémosis  et  d'un  étrangle- 
ment extrêmement  douloureux,  M.  Serre  fait  cesser  tous  les  accidents  par  le  débridement  de 
Tœil  à  l'aide  de  la  ponction  de  la  cornée;  il  suit  en  cela  le  procédé  de  la  nature,  qui  se  sou- 
lage elle-même  de  l'étranglement  du  globe  oculaire  par  la  perforation  de  l'organe. 

Les  trois  points  de  clinique  opbthalmologique  de  la  communication  de  M.  Serre  (d'Alais) 
ont  provoqué  diverses  objections  de  fond  et  de  forme.  Je  ne  dirai  pas  que  l'on  a  fait  à  l'au- 
tenr  une  querelle  de  mots,  et  je  ne  blAmerai  pas  l'insistance  un  peu  vive  qu'a  mise  M.  Vel* 
PSAD  à  lui  faire  définir  le  sens  précis  de  certaines  dénominations  dont  il  s'est  servi,  particu-* 
lièrement  des  mots  :  Ophthalmie  catarrhale,  scrofuleuse,  vésiculeuse,  verruqueuse,  etc.  En 
effet,  avant  de  discuter  sur  les  choses,  il  faut  s'entendre  sur  les  mots  qui  les  expriment,  et 
le  vocabulaire  de  l'opbthalmologie  parisienne  n'est  pas  tout  à  fait  le  même  que  celui  dont 
M.  Serre  fait  usage.  Après  explication,  M.  Serre  el  M.  Velpeau  ont  reconnu  qu'ils  entendaient 
les  mêmes  choses  sous  des  noms  différents»  Ainsi  l'ophtbalmie  catarrhale  de  M,  Serre  n'esi 
imlr^  chose  qve  la  conjonctivite  simple;  son  ophthalmie  sçrofulmse  est  ce  que  l'on  désigne 
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communément  sons  le  nom  de  eonjonctivfte  et  de  kératite,  avec  ou  crans  uleémtion,  chez  des 
individus  lymphatiques  où  scrofuleox;  ses  gramttations  vésienUu^s  ou  verntfutiati  sont 
Identiques  atix  maladies  connues  en  ophthalmofogie  sons  les  noms  de  :  Kératite  uicéreiMe, 
de  conjonctivite  ou  de  kératite  avec  vascularisation  considérable  des  memimmes  conjoneti- 
vale  ou  cornéenne. 

Quoi  quMl  en  soft  des  noms,  il  n>n  est  pas  moins  vrai,  comme  fa  fait  observer  M.  Vêlpean» 
que  les  résultats  obtenus  par  M.  Serre,  d*AIais,  dans  le  traitement  dé  ces  maladies,  ne  sont 
pas  moins  extraordinaires  que  les  moyens  employés  pour  les  obtenir.  Nous  n'avons  pas  besoin 
de  faire  remarquer  ici  qtke  le  mot  extraordinaire  est  pris  dans  le  sens  de  chose  que  Ton  ne 
voit  pas  ordinairement.  Et  en  eiTet,  nous  ne  croyons  pas  qu'avant  M.  Serre  les  ophtbahiio- 
logistes  eussent  eu  Pidée  de  traiter  et  l'avantage  de  goérh*  d'une  part,  les  conjonctfvltefl  et 
les  kératites  ulcéreuses  ou  granuleuses,  par  des  moyens  aussi  simples  et  aussi  bénins  que  le 
badigeonnage  des  paupières  à  Textérieur,  et,  d'autre  part,  les  granulations  variqueuses  oo 
verruqueuses  de  la  conjonctive  palpébrale  par  des  attouchements  avec  l'acide  cbromique. 

M.  Lb  Fort  a  demandé  à  M«  Serre  quelle  propriété  ou  quel  mode  d'action  corative  U 
attribuait  au  badigeonnage  avec  le  nitrate  d'argent,  et  M.  Serre  a  répondu,  avec  le  bon  sens 
du  bachelier  de  Molière,  qu'il  n*en  savait  rien  autre  chose  sinon  que  le  badigeonnage  avait 
une  vertu  curalive.  Quant  au  comment  et  au  pourquoi,  il  ne  se  charge  pas  de  l'expliquer. 
Est-ce  par  action  mécanique?  est-ce  par  effet  dynamique?  Peu  importe  à  M.  Serre;  il  suffît 
que  cela  guérisse. 

M.  Le  Fort  a  dit  qu'il  avait,  pour  sa  part,  employé,  dans  un  grand  nombre  de  cas  d'opb- 
tbalmie  purulente,  le  badigeonnage  des  paupières  d'abord  avec  la  teinture  d'iode,  aans  grand 
succès,  ensuite  avec  le  coUodîon,  qui  lui  avait  paru  agir  d'une  manière  plus  favorable.  Il 
explique  l'influence  heureuse  du  collodion  d*abord  par  U  compression  que  cet  enduit,  en  se 
desséchant,  exerce  sur  le  système  vasculaire  de  Torgane,  ensuite  par  l'espèce  de  corrugation 
ou  de  retrait  qu'il  détermine  sur  la  peau,  et  qui  amène  un  degré  léger  d'ectropion  en  vertu 
duquel  les  paupières  restent  entr'ouvertes  et  donnent  ainsi  une  issue  au  liquide  purulent 
qui  baigne  le  globe  de  l'œil.  —  M.  Le  Fort  n'admet  pas  la  proposition  émise  par  M.  Serre» 
savoir  :  que  la  conjonctivite  purulente  n'amène  jamais,  ou  presque  jamais,  la  perforation  de 
l'œil,  lorsqu'on  prend  le  soin  de  donner  au  pus  un  écoulement  facile.  Il  a  vu,  dans  un  cer* 
tain  nombre  de  cas  où  la  cornée  était  blanche  dans  toute  son  étendue,  la  maladie  marcher 
fatalement  et  rapidement  à  la  perforation  de  cette  membrane,  en  dépit  de  tout  et  malgré  le 
soin  pris  par  M.  Le  Fort  de  faire  injecter  toutes  les  heures,  dans  les  yeux  malades»  un  mé- 
lange de  glycérine,  de  teinture  d'iode,  d'alcool  et  d'eau,  mélange  qui  lui  avait  parEaitement 
réussi  dans  d'autres  circonstances.  M«  Le  Fort  n'aocepte  pas  non  plus  que,  la  cornée  une 
fois  crevée,  la  maladie  soit  finie;  car  il  a  vu,  dans  quelques  exemples  de  conjonctivites  pura* 
lentes  que  l'on  pourrait  appeler  nuligues,  les  accidenta  inflammatoires  se  continuer  encore 
pendant  des  semaines  et  des  mois,  dans  la  conjonctive  palpébrale,  après  la  perfpralioq  de  la 
cornée,  *—  M.  Le  Fort  ajoute  qu'il  n'oserait  pas,  dans  ces  cas,  prévenir  la  nature  et  prendre 
sur  lui  de  perforer  l'œil  suivant  le  conseil  donné  par  M,  Serrer  —  EnQn,  M.  Le  Fort  voudrait 
que  M.  Serre  appuyait  les  résultats  qu'il  dit  avoir  obtenus  sur  une  statistique  exa<^e  et  cobh 
plète  contenant  les  détails  des  observations  capables  d'entraîner  la  conviction. 

M.  FoLLiN  craint  que  M.  Serre  n'ait  confondu  les  formes  graves  avec  les  formes  légères 
des  maladies  de  l'œil  : 

i*  Son  ophthalmie  catarrhale,  vestige  d'une  chirurgie  métaphysique  qui  n*est  plus 
de  notre  temps,  n'est  autre  cbose  que  la  conjonctivite  simple,  bém'gne,  qui  guérit  toute  seule 
par  lé  séjour  à  la  cbambre,  une  bonne  hygiène  et  quelques  lotions  légèrement  astringentes; 
Le  badigeonnage  jusqu'à  noircissement  des  paupières  par  le  nitrate  d'argent  lui  parait 
inutile. 

3*  L'ophthalmie  scrofuUuse  de  M.  Serre  n>st  autre  chose  que  la  kératite  ou  la  conjenc^ 
tivite  pustuleuses;  on  voit  se  produire  &  la  surface  de  l'œil,  sur  la  conjonctive,  sur  la  cornée, 
de  petites  Yésicules  jaunfttres  analogues  aux  pustules  d'herpès.  Dans  ces  cas,  à  Paris  do 
moins,  les  caustiques  plus  on  moins  violents  ne  produisent  que  de  mauvais  résultats.  La  ma- 
ladie guérit,  à  la  longue,  par  lliygiène,  les  lotions  chaudes  et  surtout  par  l'usage  topique  de 
Tatropine.  On  a  constaté  les  bons  effets  du  séjour  dans  un  climat  chaud,  et  c'est  pent'^tre 
à  cette  circonstance  que  M.  Serre  (d'Alais)  doit  les  résultats  exceptionnels  de  sa  prati^ae. 
—  Dans  les  formes  chroniques,  on  se  trouve  bien  de  rappifcation  répétée  de  vésicatoiret 
volants  autour  des  yeux  malades,  moyen  dont  M.  Velpeau,  en  particulier,  fait  un  fhSqttent 
usage,  -*  Enfin,  la  troisième  forme  que  M.  Serre  désigne  soué  le  nom  d'ophâialmte  gram- 
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lem,  et  qui  guérirait  $\  vile  et  $i  bien  par  Tacide  chronique,  M*  Foliio  ne  pense  pas  que 
Voû  puisse  kl  faire  disparaître  avec  autant  de  facilité,  sMI  s'agit  bien  réellement  de  ces  gra^ 
oalatioss  de  la  conjonctive  palpébrale  ou  cornéenne,  si  rebelles  et  si  tenaces  qu'elles  font  le 
désespoir  des  praticiens.  En  résumé»  M.  Foliin  croit  à  une  confusion  faite  par  M.  Serre  des 
fonoes  légères  avec  les  formes  graves  des  maladies  des  jtux. 

M.  TaiuT  i  vu  et  traité  à  Thôpital  des  Enfants,  voit  et  traite  encore  à  la  Maternité,  un 
nombre  considérable  d'ophthalpiies  purulentes,  à  divers  degrés,  chez  les  enfanta  en  bas 
Age,  L'expérience  lui  a  appris  que  les  lavages  répétés,  sans  autre  traitement,  bons  dans  les 
cas  légers,  sont  complètement  inefficaces  dans  les  cas  graves.  Le  mal  fait  alors  des  progrès 
très-rapides  auxquels  on  ne  peut  s'opposer  que  par  remploi  des  solutions  caustiques  gra- 
duées, mais  riipidement  élevées  d^  la  dose  de  l  gramme  aux  doses  successives  de  2,  3,  4  et 
même  5  grammes  de  nitrate  d'argent  pour  iiO  grammes  d'eau  distillée»  --  On  joint  à  la  eau* 
tériiation  graduée  l'emploi  des  scarifications  superficielles  sur  les  paupières  dans  le  but  de 
produire  une  déplétion  sanguine  salutaire;  enfin,  les  moyens  généraux  de  rhygiène* 

M.  Gproif  confirme,  par  les  résultats  de  sa  propre  expérience,  les  bons  effets,  iodiqtiés  par 
M.  Trélat,  de  remploi  des  caustiques  énergiques  et  des  searificalions  des  paupières.  It  a,  en 
outre,  toujours  obtenu  de  bons  résultats  de  l'usage  des  irrigations  préconisées  par  M.  Cbas- 
saigaac.  Mais  f!  faut  agir  à  temps  et  suivant  les  règles. 

M.  dKPkVh  a  eu  bien  souvent  Poccasion  d'observer  rophthalmie  purulente,  soit  à  l'hô- 
pital des  Enfants,  soit  è  la  Clinique,  où  il  compte  déjà  près  de  trente  ans  de  services.  Dans 
sa  longue  expérience  acquise,  il  a  pu  se  convaincre  de  la  vérité  de  l'opinion  émise  par  son 
mallre,  M.  Paul  Dubois,  touchant  la  rareté  de  la  perforation  de  la  cornée  et  de  la  perte  des 
yeux  dans  l'ophthalmie  purulente.  Avec  des  soins  de  propreté  incessamment  et  intelligem- 
ment donnés  aux  enfants,  avec  des  injections  délersives  faites,  de  dix  à  vingt  fois  dans  la 
joarnée,  an  ipoyen  de  petites  seringues,  bien  préférables  aux  lavages  avec  des  linges  ou  des 
éponges,  aux  irrigations,  etc.;  en  y  ajoutant  Tinstillalion  trois  fois  par  jour,  le  matin,  à  midi 
et  le  soir,  de  quelques  gouttes  d'un  collyre  composé  de  5  à  10  centigrammes  de  nitrate  d'ar- 
gent pour  30  grammes  d'eau  distillée;  par  la  réunion  de  tous  ces  moyens  simples,  prati- 
qués avec  zèle  et  intelligence,  on  arrive  presque  toujours,  sinon  toujours,  à  prévenir  la  perte 
des  yeux,  dans  tes  ophthalmies  purulentes  les  plus  graves,  accompagnées  de  boursoufle- 
ment et  de  renversement  des  paupières,  d'écoulement  de  pus  &  flots.  —  M.  Depaul  repousse 
les  solutions  caustiques  d'une  énergie  réellement  effrayante  proposées  par  M.  Trélat;  de 
même  qu'il  ne  croit  pas  à  la  nécessité  de  réveiller  les  enfanta  tous  les  quarts  d'heure  ou 
toutes  les  deiRi^heures,  la  nuit,  pour  leur  ouvrir  les  paupières  et  faire  écouler  le  pua;  c'est 
infliger  à  eux  et  à  leurs  mères  un  supplice  inutile.  Trois  instillations  par  jour  de  collyre 
faible  au  nitrate  d'argent,  dix  à  quinze  ou  vingt  injections  détersives  dans  les  vingt<quatre 
heures,  avec  une  petite  seringue,  sur  les  yeux  largement  ouverts;  tel  est  le  traitement  qui  a 
presque  constamment  réussi  à  M.  Depaul,  et  auquel  il  n'est  nullement  tenté  de  substituer 
aucun  autrer 

MM.  T:âBiiifla  et  Blot  confirment,  avec  quelques  nuances,  tes  opinfous  émises  par  M.  De- 
paul. M.  BJot  est  persuadé  qu'il  règne  sur  l'ophthalmie  purulente  des  Idées  préconçues 
eotiëresient  erronées*  U  ne  croit  pas  plus  que  M.  Depaul  à  la  gravité  exirème  de  cette  ma- 
ladie, telle  que  les  chirurgiens  l'ont  décrite.  Dans  une  pratique  déjà  assez  longue  il  n'a  observé 
que  dans  quelques  cas  très-rares  la  perte  des  yeux  à  la  suite  de  l'ophthalmie  purulente,  et 
ces  cas,  j|  ne  les  a  rencontrés  que  dans  les  hôpitaux,  jamais  dans  la  pratique  civile.  Le  trai- 
tement de  M.  Blot  n'est  autre  que  celui  de  M.  Depaul  :  instillations  de  quelques  gouttes  d*une 
solution  faible  de  nitrate  d'argent,  soins  extrêmes  de  propreté,  bonne  hygiène  et  bonne 
alimentation  surtout.  U  repousse  les  collyres  énergiques^  et  surtout  la  cautérisation  avec  le 
crayon  de  nitrate  d*afrgent« 

En  résumé,  voici,  en  trois  points,  les  idées  de  M»  Blot  sur  l'ophthalmie  purulente  : 

1*  L'ophthalmie  purulenten'est  pas  une  maladie  aus^i  grave  qu'on  le  pense  généralement; 

2*  Elle  n'est  pas  la  même  suivant  qu'on  l'observe  en  ville  ou  à  l'hôpital;  . 

3*  Môme  à  l'hôpital,  elle  n'est  pas  identique  à  elle-même,  suivant  l'époque  ou  la  constitu- 
tion épidémique  à  laquelle  on  l'observe. 

M.  Ohassaigrag  ne  veut  appeler  l'attention  que  sur  la  rareté  de  l'ophthalmie  purulente; 
cette  maladie  est  rare,  très-rare;  pour  la  voir,  il  faut  aller,  par  exemple,  à  l'hôpital  des 
Enfanta-Assistés  où  se  ti'ouve  réunie  une  population  exceptionnelle,  prélevée  sur  la  masse 
entière  et  la  partie  la  plus  misérable  de  la  population  parisienne;  enfants  venu?  de  la  Mater- 
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nilé,  de  Lourcide  et  autres  lieux,  tristes  réceptacles  de  la  misère  et  de  quelque  autre  eboie. 
C'est  de  là  que  Yiennent  les  ophthalmies  purulentes,  et  même,  dans  ces  conditions,  les  exem- 
ples n'en  sont  pas  trèiruonabreux.  Il  existe  donc  très-peu  de  véritables  ophthalmies  paru- 
lentes  des  nouveau -nés,  telles  qu'elles  sont  décrrtes  dans  les  bons  traités  d'ophtbalmologie, 
et  ces  ophthalmies-là,  on  ne  les  guérit  par  aucun  des  moyens  indiqués  dans  cette  disctisiioiL 

M.  Serre,  répondant  aux  diverses  objections  dirigées  contre  certains  points  de  sa  com- 
munication, dit  que  si  les  résultats  obtenus  par  lui  ont  paru  un  peu  extraordinaires  à  quel- 
ques membres  de  la  Société  de  chirurgie,  c*est,  sans  doute,  parce.  quMl  observe  daos  on 
milieu  différent,  in  aer^Alaisiano,  Il  ne  pense  pas  avoir  confondu,  comme  le  lui  a  reproché 
M.  Pollin,  les  formes  graves  avec  les  formes  légères  des  ophthalmies.  On  trouve  tous  les 
jours,  même  dans  les  cliniques  parisiennes,  des  ophthalmies  catarrhales  qui,  loin  d'èlre 
légères  et  bénignes,  sont  tenaces,  rebelles,  et  se  prolongent  indéfiniment,  malgré  tous  les 
efforts  des  meilleurs  ophthalmologistes;  eh  bien,  cette  forme  cède  au  moyen  si  simple  do 
badigeonnage  et  du  noircissement  des  paupières  par  le  nitrate  d'argent.  -—  Quant  aux  ^- 
nulatims,  M.  Serre  affirme  de  nouveau,  quelque  surprenant  que  ce  résultat  puisse  oarailre, 
qu'elles  disparaissent  très-rapidement  et  complètement  par  les  attouchements  d'aciae  chro- 
mique. 

Enfin,  dans  rophthalmie  purulente,  M.  Serre  est  convaincu,  quoi  qu'on  en  ait  dit,qaeia 
nécessité  d'ouvrir  les  yeux  malades  tous  les  quarts  d'heure  pendant  le  jour  et  toutes  les 
demi-heures  pendant  la  nuit,  et  de  leur  faire  des  lotions  répétées  avec  de  l'eau  simple  ou 
légèrement  astringente,  est  une  condition  indispensable  à  laquelle  est  attachée  la  conserva- 
tion de  la  vue  chez  ces  enfants.  C'est  pourquoi,  pour  assurer  l'observance  de  ses  prescrip- 
tions, il  a  cru  devoir  rendre  les  mères  responsables  de  leur  perte  ou  de  leur  guérisoD. 
M.  Serre  ne  blâme  pas  les  chirurgiens  qui  croient  devoir  encore  recourir  au  anciens  moyens 
de  traitement;  quant  à  lui,  il  y  a  entièrement  renoncé. 

D'  A.  Tartivel. 

P.  S.  Erratum.  C'est  M.  le  docteur  Perret,  et  non  Perray,  qui  a  obtenu  une  roentioo 
honorable  dans  le  concours  pour  le  prix  Doval. 


COURRIER. 


Nous  avons  le  regret  d'annoncer  deux  décès  dans  le  Corps  médical  de  Paris  : 

Celui  de  M.  le  docteur  Chailly-Honoré,  membre  de  l'Académie  de  médecine,  chevalier  de 

la  Légion  d'honneur,  auteur  d'un  ouvrage  estimé  sur  les  accouchements,  et  accoucheur  très- 

répandu, 
Et  le  décès  de  M.  le  docteur  Lamouroux,  chevalier  de  la  Légion  d'honneur,  pradcien  trèi- 

estimé,  très-aimé,  et  botaniste  distingué. 

—  Par  arrêté  du  ministre  de  l'instruction  publique  en  date  du  18  janvier  1866,  M.  le  doc- 
teur Wurtz,  professeur  de  chimie  médicale  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  est  nommé 
doyen  de  cette  Faculté. 

ASSOCIATION  OÉNÉRALE.  —  Par  décret  en  date  du  20  décembre  1865,  rendu  sur  la  propo- 
sition du  ministre  de  l'Intérieur,  et  en  ekéculion  du  décret  du  18  juin  186A,  a  été  nommé 
président  : 

De  la  Société  de  secours  mutuels  des  médecins  du  Finistère,  à  Quimper,  M.  Haliégueo, 
docteur-médecin,  président  actuel. 
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Paris,  ie  23  Janvier  1866. 
E»ef»  Faenltéa  pravlmclales. 

Certaînemeni,  nous  ne  sommes  pas  des  adversaires  syslémaliques  et  quand  môme 
de  la  crêalîon  de  Facultés  nouvelles.  Qu'on  nous  prouve  la  possibilité  de  celle  créa- 
tion sans  amoindrissement  des  Facultés  existantes,  qui  auraient  besoin  au  conlraîre 
d'ôlre  fortifiées  et  complétées,  nous  adopterons  volontiers  la  création  de  centres  nou- 
veaux d'études  et  d'enseignement. 

Au  patron  le  plus  chaud  de  cette  création,  nous  avons  présenté  non  pas  des  objec- 
tions, mais  quelques  réflexions,  quelques  observations.  En  les  reproduisant, la  Gazette 
médicale  de  Lyon  cherche  à  nous  répondre.  Nous  n'aurions  pas  mieux  demandé  que 
de  trouver  de  bonnes  raisons,  de  solides  arguments  et  des  motifs  de  conviction.  Mal- 
heureusement, nous  n'avons  pas  fait  cette  trouvaille;  le  lecteur  peut  en  juger. 

«  Quand  on  nous  parlera  de  liberté  véritable,  dit  H.  Diday,  notre  avis  ne  se  fera 
pas  attendre.  § 

Quand  on  nous  dira  ce  qu'on  entend  par  liberté  véritable,  nous  verrons  ce  que 
nous  pourrons  en  accepter.  La  liberté  absolue,  illimitée,  extravagante,  telle  qu'elle  est 
prônée  à  Paris  par  deux  ou  trois  publicistes  alTolés,  est-ce  cette  liberté  que  M.  Dîday 
appelle  véritable?  Entendons  nous  bien  avant  d*aller  plus  loin.  Il  se  débite  tant  de 
balourdises  sous  ce  beau  vocable,  que,  tant  libéral  soiton,  il  ne  faut  l'accepter  que 
8008  bénéfice  d'inventaire. 

Notre  système,  M.  Diday  l'a  très-bien  nommé,  est  un  système  mixte,  c'est  la  liberté 

FEUILLETON. 

L*HOMME  PRIMITIF  ('). 
UORVM  DB  L'BimOPéRN  PRIMITIF. 

Par  toute  la  terre,  rinteUigence  rudimeniaire  des  premiers  âges  parait  s'être  développée 
suivant  dea  lois  analogues.  Partout  Tliomime  primitif  s'arma  de  cailloux  tranchants  qu'il  se 
contenta  lopglempa  de  tailler  grossièremeai  par  percussion,  avant  de  les  polir  par  le  froMe- 
loent  dana  oes  excavations  régulièrea  que  M.  Sleenstrupa  siRnalôes.en  Danemaik  sur  des 
rochers  de  gréa.  Partout,  ces  inslrumeuls»  ces  aroaes  reçurent  des  (ormes  analogues  ou  iden- 
tiques. Ainsi  des  couteaux  de  pierre  trouvés,  Tun  sous  le  dolmen  de  &leu()oo,  d'autres  dans 
une  caverne  à  ossameats.  fo^ailes,  piôs^de  Genève,  et  flaos.les  habitalioos  lacustres  de  la 
Suisse,  resaemblent  compl^temeRt  à  des  couteauj^  analogues  faiis  d'une  noatiôre  cristalline, 
noirâtre*  et  proveaai^  d'un  vieux  rempart  ipexicain.  l^oua  ont  une  face  plane,  et  l'^uLio^ 
trois  paiia.frt.deux  arôies*  impème  l^s  pierres  lifro^e  des  Néo-Galédoniens  sonl.ldenliq^ies 
À  celles  qu'employaient  les /rondeurs  romaios  (3i(//«  anihrop*  Gosse»  g  novembre  1360}.  En 
Frao<;e,.ea  AMle^ire,  ea  Dan^mt^rk,  Ji  Mexico,  A  T4iiôr4Q'e,>s  ptatrumenU  de  silex  se  re&- 
semblçpU  M,  de,  Saulcy  a  relrouvé,ren  EHiie^ii^i  les  ;ia(^weiB  too^bes  j^aliUiiqaes  et  )a^ 
m^faes  j^atrumenU  de  ^)ex»  Part»oul  les  hao)i/^9  çircuiairef  oo^  ellipliquea,  /orme  qui  olTre  le 
plus  do.tranc^ntt  paraisse»!  avoijc  été  proférées;  à  MoiT^eliettU  iQ  type  le  pjus^mioit» 

(I) Suite  étteJ.  -  YoiYTeè  miroérô^ des  M  et  «janvier  1866.  ' 

Tomp  XXTX.  —  ISonvfHe  série,  9 
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tempérée  par  deg  Inslitulionft  oflkielles.  Ce  n'est  p&Wi  ce  iyst&tne^ue  véat  H.  Diday, 
puisqu'il  en  appelle  à  la  liberté  véritable.  Nous  nous  contenterions  très-bien  d'an 
système  qui  donnerait  individuellement  à  tous  la  liberté  de  professer»  et  collective- 
ment le  droit  d'ouvrir  des  Écoles,  des  Facultés,  des  institutions  quelconques  d'ensei- 
gnement, soit  subventionnées  par  les  municipalités,  soit  fondées  aui  risques  et  périls  de 
ceux  qui  voudraient  les  ouvrir.  Par  là  se  trouverait  réalisée,  pour  nous,  la  liberté  du 
professeur  et  la  liberté  de  l'élève;  et  en  dehors  du  professeur  et  de  Télève,  nous  ne 
voyons  guère  qui  peut  avoir  Intérêt  è  la  liberté  de  l'enseigneHieiil  médieal.  La  société, 
elle,  a  un  autre  intérêt  :  c'est  que  le  médecin  soit  instruit  et  capabîé.  Or,  comment 
peut-elle  s'en  assurer,  si  ce  n'est  par  des  épreuves  imposées  à  qui  peut  prendre  charge 
de  la  santé  publique?  Ces  épreuves,  qui  les  dirigera,  qui  les  fera  subir,  qui  les  appré- 
ciera? Ce  ne  peut  être  évidemment  qu'un  corps  constitué  par  le  gouvernement.  Or,  ce 
corps  existe,  les  Facultés  aclofcllès  te- refprésenteilt,  nous  en  demandons  le  maintien  à 
côté  des  Écoles  libres  qui  pourront  surgir.  Qu'il  y  ait  émulation  ^ntre  les  Écoles 
oilicielles  et  les  Écoles  libres,  rien  de  mieux,  l'enseignement  ne  pèûl  qu'y  gagner.  La 
société  n'a  pas  à  vous  demander  :  Oii  avez-voûs  étudié,  et  quels  ont  été  vos  maîtres? 
mais  seulement  :  Comment  avez-yous  étudié,  el  que  vous  a-t-on  appris? 

M.  Dîday  ne  fait  donc  pas  une  critique  juste  en  disant  que  ce  système  g  est  trop  peu 
dilTérent  de  ce  qui  existe  aujourd'hui  pour  qu'il  y  ait  Heu  de  s'arrêter  à  lé  discuter,  i 
ta  différence  est  au  contraire  très -considérable.  C'est  lé  droit  de  renseigneinent 
libre  reconnu  à  côté  de  reïiseîgnemept  officiel.  Cet  enseignement  officiel  ne  nous 
horripile  pas  comme  il  fait  à  certaines  personnes.  Nous  le  croyons  bon,  utile, 
nécessaire,  du  moins  jusqu'à  ce  que  l'enseignement  officieux  ait  montré  qu'on  pou?ait 
3' en  passer.  Jusque-là,  conservons-le,  étendons-le  même,  rendons-le'  progressif;  et, 
ma  foi,  si  nous  en  avions  le  féticliisme,  nous  savons  t)ien  le  bon  tour  que,  ministre 
de  l'instruction  publique,  nous  jouerions  à  l'enseignement  libre|  :  c'est  de  le  rendre 
inutile  par  Tcxceltence  de  l'autre  et  par  l'emploi  de  toutes  les  aptitudes  et  de  toutes  les 
vocations  pour  le  profçssorat.  ... 

Voilà  pour  le  moment,  pour  le  milieu  dans  leqbel  nous  vivoqs,  pour  je  tempéra- 
ment de  notre  époque,  la  liberté  de  Tenseîgnement,  médical  qui  nous  paraîtrait  très- 
compatible  avec  le  maintien  et  l'amélioration  deS  institutions  existantes,  m'  '.  \  , 
;    Nous  avions  dit  :  La  dissémination  n'est  po^ible  qqe  par  la.  contrâintêA^«  Vous 

est  la  forme' en  amande,  et  certaines  pjèces  se  rapprochent  des  formes  usitées  par  les  sau- 
vages d'aujourd'hui.  ^   '  i.  •  ! .  .  -i 

Dans  les  schell-mounds,  les  objets  en  piecre^uvrée  sont  presque  aussi  imparfaits  qne  ceux 
d'Abbeville,  et  l'on  y  trouve  des  têtes  de  flècl^es  et  dç Javelots  identiques  à  celles  des  Amé- 
ricains peaux-rouges  {Laing.  Anthr&pological  revtew).     ^ 

Avec  ces  armes  si  imparfaHef«  rEurppà<ui  du  dilnyliuoiri  des  cavernes  chassait  déjà  les 
gros  animaux.  En  Angleterre,  on  a  trouvé  une  pointe  de  flèche  en  silex  encore  enfoncée  dans 
un  os  de  cerf  fossile.  De  même  MM.  Urtet  et  Christy  ont  trouvé,  dans  les  cavéraes  du  Péri- 
gord,  une  vertèbre  lombaire  de  renne  dans  le  corps  de-  laquelle  était  eni^ore* engagée  uoe 
arme  en  ailex.  Sur  tes  bords  de  TEare,  à  Sainl-freM,  M.  Desnoyers  a  retf^  d*fine  carrière 
de  sable  des  os  de  grands  pachydermes  éteints  poKattt  des  errtaifPeà',  d«8  stries  ^tes^ 
main  d'homme.  C'était  YElephas  meHdienalis,  le  Kkîtiocetds  iéptdrhtntû,  VBippopotami 
major,  un  grand  cerf  {Mtgaceros  eamuiarum)^  etc.  Les  crânes  des  grandeë  espèfces  de  cerf 
paraissaient  tous  avoir  reçu  un  coup  violent  sur  le  fhiarlal,  à  ta  naisaakictr  ites  cm^nés,  sur  It 
base  desquelles  on  remarquait  des  entailles  faites  vraisebibftlMenieht  dans  le  but  d'enlever 
la  peau.  Sar  un  orftne  d^éléphant,  on  voyait  un  trou  triangulaire  et  dcfs  êtitaflles  tetérales. 

Pour  l'homme  de  ce  temps,  que  la  famine  devait  sofivenY  tollrm'e^te^,  la>sapftore  d'un  qua- 
drupède de  grande  taill«  devait  être  un  érénemeot  aiiséi  hettrènk  que  tare;  an^if,  aucnae 
]Mirtie  de  l'abimai  n^ètait  dédaignée,  et  foas  les  os  à  moelle  subissaient  une  préparaKon  spé- 
ciale. Cétiéralemettt,  on  les  fendait  léDgitoéinalément  ave<^  btt  lÉlleï.  CertaW'des'os  longs 
trouvés  par  M.  Desnoyers  avalent  été  ainsi  préj^arés.  M.  Grosse  «(''imuv^  dfatM'utiê  éarrfère^à 
O^nelle,  un  os  long  de  bœnfMnsi  feadu  iongitudibalemént  Dans  les  eavèrnés  du  Pèfi^Nrd, 
tous  les  09  longs  sont  fendus  longitndinftlenfiint  4^  la  i9j^ç  ^vA^.  P>iflre«  omoBsols 
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vnm  iroiiipflZ;  nous  tépMA  ériHnènl  M.  Didày;  elle  est  possible  par  Tattraft.  Patis, 
aetueUement,  a-t-il  besoin  d'employer  ta  contrâiote  pour  dépeupler  les  deux  Écoles 
maies?  » 

L*attraUI...  mais  c'est  précisément  notre  argamenf.  Si  Paris  n'a  pas  besoin  d'èm« 
ployer  la  eontrafnle  pour  dépeupler  les  deiix  Écoles  rivales,  c'est  qu'il  les  dépeuple 
par  rallraît.  Cet  attrait  de  Parts  sera-t-il  moindre  quand  on  aura  créé  troîs^  ou  cinq, 
ou  dit  Facultés  de  plus?  Et  si  cet  attrait  de  Paris  est  irrésistible^  quel  moyen  de  s'y 
soustraire,  si  ce  n'est  la  contrainte^  la  violence;  c'est;-à-^ire  si  ce  n-est  la  crénlion 
'de  Facultés  tégianafes  dans  lesquelles  tes  élèves  seront  forcés  de  pretidt^  leurs 
Inscriptions  et  leurs  grades?  Cette  immense  atteinte  portée  à  la  liberté  du  père  et  du 
fils  de  fainille  fe^a  reculer  les  plus  intrépides  aotorîtarres.  Et,  s*îl  îi'y  a  pas  con- 
trainte, s!  les  cboses  restent  soumises  à  Pempîre  de  Falfraiit,  c'est-à-dire  de  Vattrac-* 
tion,  comme  celle-èi  s^eierce  en  raison  directe  de  la  masse,  y  à-'t-^il  une  niasse  pro* 
vinciale  qui  puisse  jamais  lutter  contre  ta  masse  parisienne?  Nous  ne  voulons  pas; 
vraiment,  însîster  davantage  sur  cetle  partie  de  la  réponse  de  M.  Diday;  elle  né  nous 
a  pas  paru  dfgnê  de  son  esprit  ordinairement  si  alerte  et  ai  pénétrant. 

Pourquoi  trois  Facultés  nouvelles  seulement,  disions-nous  à  M.  Diday  ;  et  de  quelle 
autorité  en  détenniilez-vOiis  le  siège  à  Ljon,  à  Bordeaux  et  à  Nantes?  Pourquoi  pas 
ici,  là  et  ailleurs? 

M.  Diday  nous  répond  :  «  Entendre  ceux  qui  ont  des  droits  acquis.  »  Des  droits 
acquis?  des  droits!  quels  droits?  acquis  1  comment?  Avant  la  Révolution,  il  existait 
dix-huH  Facultés  de  médecine  en  France;  M.  Diday  veut-il  les  rétablir  à  leur  siège 
primitif?  Qu'il  y  prenne  garde,  Lyon  ne  figurerait  pas  sur  la  liste,  ni  Bordeaux,  ni 
Nantes;  tandis  que  Toulouse  et  quelques  autres  villes  que  j'ai  désignées  verraient 
rcnallrc  datis  leurs  murs  des  institutions  qu'elles  ont  déjà  possédées.  Mais  c'est  vrai- 
ment là  le  petit  côté  de  la  question.  On  ne  peut  créer  partout  une  Faculté  do  méde- 
cine, et  noua  ne  réclamerons  pas  qu'on  en  restitue  une  à  Perpignan  ou  à  Orange,' 
quoique  ces  villes  en  aient  été  dotées  jusqu'en  1792.  Pour  nous,  une  École  de  mé* 
decine,  offlcielle  ou  libre,  sera  bien  placée  paHoàt  oii  existeront  de  grands  services 
hospitaliers,  une  Faculté  des  sciences,  toutes  les  ressources  nécessaires  à  l'étude  pra- 
tique des  sciences  naturelles,  et  s'il  y  existait  par  surcroît  une  Faculté  des  lettres,  de 
vastes  et  bonnes  bibliotbèques,  nous  ne  nous  en  plaindrions  pas. 

sont  coDCissés;  fous  ces  os  avaient  appartenu  au  renne,  au  cbamois,  au  bœuf,  an  cerf 
gigantesque  d'Irlande,  etc.  Dans  les  schetl-mounds  d^Écosse,  les  os  sont  concassés  de  la 
même  façon,  tandis  qu'à  Namur,  dans  les  cavernes  fouillées  par  M.  Dupont,  ils  sont  fendus 
loogiludinalement.  Cette  pratique  s*est  continuée  jusque  dans  les  temps  historiques.  Selon 
M.  VogI,  elle  a  longtemps  été  en  usage  chez  les  Finnois.  A  coup  sur,  les  Scandinaves  Pont 
gardée  longtemps,  comme  le  prouve  le  passage  suivant  que  f  extrais  le  VEdda,Ae  Sturle-^ 
son  :  «  Oik^Thor  roulait  dans  son  char  attelé  de  boucs,  et  celui  des  Asies,  auquel  on  a  donné 
le  nom  (te  Loke,  était  avec  lui.  Vers  le  soir,  ils  arrivèrent  che«  un  paysan  qui  leur  accorda 
rhospitaUté.  Thor  prit  ses  boucs,  les  tua,  les  fit  dépouiller  et  mettre  dans  une  marmite. 
Quand  Ils  furent  cuits,  Thor  se  mit  à  souper  avec  ses  compagnons,  en  invitant  le  paysan» 
sa  femme  et  leurs  enfants  à  prendre  leur  part  de  ce  repas.  Le  fils  du  paysan  se  nommait 
Thjaffe,  et  sa  fille  Rœslca.  Thor  plaça  la  peau  des  boucs  auprès  du  feu,  en  ordonnant  à  s)eg 
coo vives  de  jeter  les  os  sur  ces  peaux.  Tkjalfe  tenait  à  ta  main  Tqs  de  la  cuisse  de  Cun  des 
bimcs;  il  le  cassa  avec  son  couteau  pour  en  tirer  (a  moelle.  Thor  passa  la  nuit  dans  cet  endroit; 
il  se  leva  dé  bonne  beure  le  lendemain,  s'habilla,  prit' le  marteau  Mjœllner  et  le  leva'  au- 
dessus  de  la  peau  des  boucs  i  aussitôt  ces  animaux  se  redressèrent ,  tnai^  Tun  d'eux  boitait 
d'une  jambe  de  derrière,  etc  »  (Trad.  Puget.) 

Mais  bien  souvent  la  viande  manquait;  aussi,  les  habitants  du  littoral  y  suppléaient,  en  Da- 
Dai&airk^i„«n ^çoweii), au i^se^.dM.woUnsques de lacA^^di^^ mif^m «uiy  éM^Bl jeVéat 

(1  )  tMre  dernier  feaiileton  conUent  quelques  inexaetiUides  reMiveitteffft  an^  débris  hmoAitis  de  Cai-^ 
tlméM'{Be<iM^)  ei'de  BorMf^  (naaeolirk)^tbtts  bnt'blenatyptHeint  à  des  races'  Inférieure^  <lont  la 
civUisattoa  étatt  VudfcBebfmte.  Ils  aoas  reprèséifent  froImMemeat  les  man^eàrs  de  itiollu^es  M 
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Nous  avons  ou  le  malheur  de  parler  de.  budget  à  M.  Diday,  et  de  demaodef  on 
peu  prosaïquemeutt  c'est  vrai,  à  ce  poète  des  Facultés  nouvelles,  d'où  il  tirera  les 
fonds  nécessaires  à  leur  création  et  à  leur  entretien.  Fil  quel  réalisme  brutal! 
f  Cessez,  nous  dit-il  avec  dédain,  de  porter  un  titre  désormais  injustifiable,  si  le 
i  Journal  des  intérêts  professionnels  est  devenu  le  journal  de  la  Cour  des  complet,  i 

Le  mot  est  dur  :  Cour  des  comptesl...  ça  vaut  tison  d'enfer.  Si  nous  répondions 
que  le  journal  de  M.  Diday  est  le  journal  de  la  cour  des  mécomptes^  qu'aurait-il  à 
dire?  Voyez,  en  effet,  s'il  ne  mériterait  pas  bien  c^te  qualiflcation.  «  Chacune  des 
21  Écoles  préparatoires  a  un  budget  de  dépenses  de  25,000  fr.  Défalquez-en  le  budget* 
des  receltes;  il  restera  toujours  une  somme  ronde  que  chaque  municipalité  est 
obligée  d'allouer  chaque  année,  en  gémissant,  à  l'École  qu'elle  entretient.  Or,  toutes 
ces  sommes  réunies,  augmentées  du  prix  des  b&timents  et  terrains  qui  seraient 
rendus  à  la  ville  par  la  suppression  de  son  École,  forment^  ce  me  semble,  un  fort 
joli  denier  pour  commencer  la  dotation  des  trois  Facultés  nouvelles.  ^  Juste  Dieu! 
quel  mécompte!  Voyez-vous  les  municipalités  de  Toulouse,  de  Lille,  de  Marseille,  etc., 
payer  un  subside  à  Lyon  pour  les  frais  de  sa  Facultél..,  Soyons  chrétieqi  n'appuyons 
pas  sur  cet  argument. 

Hélas I  oui,  il  faut  compter  avec  le  budget;  c'est  fort  humiliant,  mais  c'est  de  toute 
nécessité.  Les  deux  derniers  doyens  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  en  savent 
quelque  chose,  eux  qui  ont  été  emportés  moins  par  Témeute  que  par  des  obstacles 
budgétaires  qu'ils  n'ont  pas  pu  vaincre.  M.  Rayer  serait  encore  au  décanat  si  on  avait 
pu  lui  accorder  les  améliorations  el  les  créations  qu'il  demandait.  M.  Tardiea  aurait 
été  plus  facilement  maître  des  émotions  des  jeunes  gens  s'il  avait  pu  réaliaer  les  pro- 
jets qu'il  avait  conçus.  A  Tun  et  ii  Taulre  qu'a*t-il  été.  répondu?  Le  nonposswm 
inexorable  de  la  Cour  des  comptes.  Et  vous  trouvez  mauvais  et  pr^ue  indigne  delà 
Presse  qu'up  journaliste  signale  celte  grave  dilHcuIté  !  Vous  aimeriez^  donc  mieux  qu'il 
fit  des  projets  en  l'air  et  qu'il  construisît  des  châteaux  sur  ^e?i  brouillards  de  Four- 
vières. 

((  Avons-nous  suffisammont  réfuté  notre  critique?  »  se  demande  M.  piday^etréso- 
lûmeut  il  se  répond  :  %  Oui.  •  Contentement  passe  richesse,  dit  un  vieux  proverbe. 
Ne  troublons  pas  plus  longtemps  le  contentement  de  H.  Diday,  et  souhailons^-lui  de 
meilleurs  arguments  pour  l'avenir.  AiQédée  Latour. 

car  on  ne  retrouve  aucun  inslrument  spécialement  destiné  à  la  pèche»  qu'ils  paraissent  avoir 
asse;s  peu  pratiquée,  à  moins  que,  comnae  les  Aodamanites  de  nos  jours»  ils  a^allassent,  cd 
plongeant,  prendre  le  poisson  ù  la  mata.  (Uapporl  d'Owen.  BnLl^  mikrap.^  août  1863.)  U 
base  de  ralimentalion,  comme  Tindlquent  d'énormes  monceaux  de  coquilles,  était  les  quel- 
ques mollusques  suivants  :  la  Ililorine  {Litiorina  Utorsa),  rhuilre  (Osina  edutis),  la  moQie 
(Jdytilus  eduUi),  le  Pecten  majus,  etc.  Les  poissons  sont  représentés  par  des  débris  àt 
morues,  de  harengs,  de  limandes,  etc.  A  Ciithness,  comme  en  Danemark,  on  a  trouvé  aussi 
quelques  débris  d'oiseaux  disparus  aujourd'hui,  entre  autres,  le  grand  plongçoq  {Alca  tm- 
pmnis.  Gréai  auk)^  même  en  Islande.  Les  mammifères  qui  fournissaient  de  t^rop  rares  régals 
étaient  le  Bos  iongifrons,  le  Bos  urus,  la  chèvre  fossile,  un  canis  privé  ou  sauvage,  le  reooe, 
le  loup,  le  renard. 

Il  va  sans  dire  que  Thomme  primitif  ne  dédaignait  pas  la  chai^.  humaine..  A  Gaithneas,  os 
a  trouvé,  au  milieu  d'ossements  d'animaux  brisés  pour  en  exlriûre  la  pioelle,  une  mâchoire 
d^enfant  portant  des  entailles  faites  avec  un  silex. 

A  Chauvaux,  le  docteur  Spring  a  trouvé  les  restes  de  copieux  festins  de  cannibales.  Des 
os  humains  nombreux  ayant  tous  appartenu  à  de  jeunes  individus  étâieqt  mélangés  à  de 
nombreux  ossements  d'animaux,  el  tous  les  os  longs,  sans  distinction,  avaient  été  fendus 
longitudinalemenL 

deux  pays,  mais  il  y  a  Merfiff&renee^rftniènnc  assn  itnpMuifê':  b'CMthnéssiiéâMâé^  tiôot  dolitbO' 
céphales  k  Borreby,  ils  sont  en  majorité  brachycéphales.  En  outre,  c'est  à  Caithness  seulement  que  les 
sépultures,  étaient  recouvertes  par  des  débris  de  €UV»loe.. 

Autre  rectification  que  le  lecteur  a  probablement  âé^  faite»  par  il  at  s*agit  qwp  d'une  faute  d'ifflpres* 
Mon,  q'eat  ^  JUyém  (AIpi|s-])laritiiae;»j  4U'p|K.t)u  Um  ]^  f<w))lfia  «jrigies  f^  M.  If  m  i^  l^^- 
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P.  S.  Eo  réponse  Bii  point  d'interrogation  que  noue  nous  étions  posé  sur  l'éttt  des 
dioses  dane  le  nouveau  royaume  d'Italie,  nous  reeetons  de  notre  collaborateur,  le 
docteur  de  Pietra  Sanla,  une  lettre  très-intéressante  que  nous  publierons  dans  un 
prochain  numéro.  Elle  constitne,  dans  la  question  à  l'ordre  du  jour,  un  document 
historique  digne  d'être  pris  en  sérieuse  considération. 

CLINiaUE  INÉDiCALE. 

* Inml ■■■■«     ^»m III    ■■■■        mfn 

ht  CBOLÉHA  CHEZ  LUS  ENFANTS. 
iltt«  ««r  !••  €mm  pbaervés  dans  le  «erTlee  «e  n.  BwrlheS)  à  l'hêpltal  Sle^Bnuéale^ 

Pa^  le  docteur  Cb.  Fcrmbt,  interne  (médaille  d*or)  des  hôpitaux. 
(Lue  à  la  Société  médicale  des  hôpitaux,  dans  la  séance  du  13  décembre  1865.) 

Celte  note  n'est,  pour  ainsi  dire,  qu'un  aperçu  rapide  des  fhits  que  nous  avons 
observés  dans  le  service  de  M.  Barthez,  dans  le  courant  du  mois  d'octobre  1865. 

Par  suite  des  dispositions  administratives,  M.  Barthez  n'est  entré  en  possession  du 
service  des  cholériques  (filles)  que  te  16  octobre,  et  en  est  resté  chargé  jusqu'au 
8  novembre.  A  ce  moment,  les  cas  de  choléra  étant  devenus  très-peu  nombreux,  la 
salle  a  été  évacuée,  et  les  quelques  petites  malades  qui  restaient  encore  ont  été  trans^ 
férées  dans  une  salle  spéciale,  où  elles  ont  été  confiées  aux  soins  d'un  autre  chef  de 
service. 

C'est  dans  ce  court  espace  de  temps  de  trois  semaines  que  nous  avons  recueilli  les 
notes  qui  servent  de  base  à  ce  travail. 

Le  16  octobre,  il  y  avait  dans  la  salle  Sainte-Mathilde  (hôpital  Sainte-Eugénie) 
18  malades.  Depuis  ce  moment  jusqu'au  8  novtmbre,  il  en  est  entré  37,  ce  qui  fait 
en  tout  35.  Cependant,  comme  nous  n'avons  observé  qu'incomplètement  les  18  ma- 
lades qui  étaient  dans  le  service  avant  nous,  nous  nous  appuierons  sur  les  observations 
des  37  enfants  que  nous  avons  pu  suivre  pendant  toute  la  durée  de  leur  séjour  h 
l'hôpital. 

Nous  n'insisterons  pas  sur  les  causes  de  la  maladie,  n'ayant  rien  de  spécial  à  en 

SBasaBsôBBSssssssssssssssssssss^s^ssssssssss^saBS^ 

Rien  là  qui  doive  sorprendrè.  L'anthropophagie  se  trouve  à  Toriglne  de  toutes  les  sociétés» 
à  TaUî  comme  en  Egypte.  Dans  le  principe,  Thomme  a  dCi  être  un  gibier  pour  Thomme; 
puis,  rintelligence  grandissant,  les  sentiments  moraux  commençant  à  poindre»  en  même 
temps  que  ralimentaUon  devenait  plus  facile,  on  ne  mangea  pins  que  Tenneml,  et,  enfin,  tes 
sacrifices  humains  prirent  un  caractère  religieux. 

Nous  voilà  bien  loin  de  TEden  biblique»  et,  pour  revoir  les  mœurs  de  TEuropéen  primitif» 
pour  refaire  sa  psychologie»  il  faut  nous  adresser  aux  types  les  plus  inférieurs  de  Thu- 
manité  actuelle,  à  certalties  peuplades  africaines,  aux  Aastratiens,  aux  Minopies  des  lies 
Andaman,  aux  Néo-Calédoniens.  Les  formes  crâniennes,  le  développement  cérébral,  la  civi-^ 
lisation»  sont  analogues;  les  idées,  les  penchants  durent  se  ressembler,  car  les  hommes  ^f*^' 
ièrent  d'hantant  moins  que  leur  intelligence  est  moins  développée.  Chez  ces  hommes^enfants, 
les  hantes  fïicuHés,  les  nobles  sentiments,  que  nous  sommes  habitués  à  considérer  eomme^ 
Tapanage  inséparable  de  rhumanilé»  manquent  complètement.  Ne  cherchez  pas,  chez  eux,  les- 
soi-disant  critériums  humains,  de  la  religiosité,  de  la  réfleklon.  Leur  vie  est  tonte  brutale  et 
instinctive;  toutes  lenrs  pauvres  idées  ont  trait  à  la  satisfaction  des  besoins  les  plus  gros- : 
siers.  Poàr FEnropéen  prin^Hif  comme  pour  beaucoup  de  sauvages  de  nos  jours»  manger  et' 
ne  pas  être  maugé  dût  être  longtemps  la  principale  alTalre. 

Les  Gafres,  les  Béchuanas,  les  Bushmans»  n'ont  pas  d'idées  religieuses  et  ne  les  com- 
prennent même  pas.  Le  docteur  Livingstone,  se  mettant  k  genonx  pour  prier  un  être  invi- 
sible, parait  tellement  ridicule  aux  Béchuanas,  qU^ils  éclatent  d'nn  rire  inexlinjfuible.  SI, 
comme  chez  les  Andamêttes,  vous  trouvez  quelques  traces  de  retitiments  religieux;  ce  n'est 
gnèrc  qu^nne  crainte  vague  de  rinconnu  pas  absolunaenl  étrangère  aux  animaux.  Chez  le» 
Minopies,  la  pudeur  est  inconnne»  et  les  unions  sexuelles  onllieu  cofam  populo.  Le  Néo- 
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dire.  Nous  devras  pourtant  signaler  deux  points  qui  nous  ont  plus  paitieuttèEennot 
Jfhippés.  Ge  sont  d'abord  les  mauvaises  conditions  hygiéniques  dans  lestgiellesfie 
trouvaient  le  plus  grand  nombre  de  nos  malades  :  presque  toutes  avaieal  dep  pareoU 
misérableB,  étaient  mal  logées,  mal  velues^  mal  nourries;  phnîeurs n'avaîeot  été 
l'objet  d'aucune  surveillance,  on  les  avait  laissées  plusieurs  jours  avec  une  diarrhée 
plus  ou  moins  abondante,  sans  prendre  de  précautions  et  sans  leur  faire  suivre  de  trai- 
tement; on  ne  nous  les  amenait  que  quand  des  pbénomënes  graves  s'étaient  déve- 
loppés, et  que  déjà  leur  constitution  était  aflUKBe  par  les  accidents  antérieurs. 

Nous  remarquerons,  en  second  lieu,  le  fréquent  développement  de  plusieurs  cas 
de  choléra  dans  la  même  famille;  14  de  nos  37  enfaq(s  appartenaient  à  des  familles 
où  le  choléra  avait  déjà  fait  d'autres  victimes  :  nous  ne  tenons  compte  que  des  cas 
snrVenns  avant  l'entrée  à  ThOpitat,  nous  t^avons  pas  connu  cetrl*  qui  avaient  pa  se 
développer  ultérieurement;  11  enfants  venaient  de  perdre  leur  mère,  1  avait  sa  mère 
très-malade,  2  avaient  perdu  leur  frère.  Plusieurs  fois  on  a  amené  en  même  temps  à 
l'hôpital  deux  ou  trois  enfants,  (Vères  on  soeurs,  atteints  de  choléra,  et  dont  la  mère 
venait  de  succomber  à  la  même  maladie. 

Parmi  les  14  enfants  qui  viennent  d'être  cités,  2  eurent  seulement  la  cholériaeet 
guérirent;  12  eurent  le  choléra,  et,  sur  ce  nombre,  il  y  a  eu  6  morts  et  6  guérisoos. 
II  ne  semble  donc  pas  que  la  condition  que  nous  avons  indiquée  en  dernier  liea  ait 
eu  une  grande  InQuence  sur  la  gravité  de  la  maladie,  puisque  la  proportion  des  gué* 
risons  et  des  morts  est  absolument  semblable  h  celle  qu'on  a  notée  pour  l'ensemble 
de  l'épidémie. 

Comme  on  devait  s'y  attendre,  il  y  a  eu,  chez  nos  malades,  des  cas  légers  et  des 
cas.  graves,  ou,  si  l'on  veut^lacholérine  et  le  vrai  choléra.  Ge  ne  sont  là,  sans  doute, 
que  des  degrés  différents  de  la  même  maladie;  il  convient  cependant  de  les  étudier 
séparément. 

CiMiértM. 

Nous  rangeons  sous  cette  dénomination  les  cas  dans  lesquels  la  maladie  fut  carac- 
risée  presque  eiclusivement  par  des  vomissements  aqueux  ou  bilieux,  et  par  une 
diarrhée  abondante,  ordinairement  jaune  grisâtre. 

Les  vomissements  ont  été  en  général  assez  fréquents,  revenant  toutes  les  heureset 

Calédonien  abandonne  le  malade  quand  11  ne  rétouffe  pas  ou  ne  renlerre  pas  vivant.  L'un 
d*eux  tue  l'une  de  ses  deux  femmes  pour  devenir  monogame  et  apte  à  èU-e  baptisé;  le  père 
RongeyroQ,  qui  raconte  le  fait,  n'ose  pas  afBrmerqae  la  femme  n'a  pas  ensuite  été  mangée. 
Un  autre  fait. un  éloge  pompeux  du  chef  qui  vient  de  lui  manger  son  enfant,  £n  Australie,  U 
mère  mange  son  enfont  mort;  on  mange  aussi  les  parents  défonts. 

L*intçlligence  est  peut-être  encore  moins  développée  que  la  moralité.  Le  Néo-Calédomeo 
n'a.pas  de  nom  pour  désigner  son  lie  tout  entière.  La  numération  de  l'Australien  ne  dépasse 
pas  le  nombre  6,  encore  n'y  arrive-t-il  que  par  juxtaposition.  LMnjsnlaire  des  Marquises,  qiû 
lui  est  bien  supérieur,  ne  dépasse  pas  le  non4)re  2,000.  Au  delà,  pour  lui,  c'est  rindéfini. 
ILettrci  du  P.  Mathias.) 

hes  naturels  des  Moluques  et  de  la  Nouvelle-Guinée  ne  peuvent  additionner  les  nombres 
A  jet  5,  ou  même  des  nombres  plus  petits,  sans  ranger  devant  eux  des  petits  caillcox* 
(Wallace,  Anthrupological  rmew*) 

r<iul  doute  que  cet  état  d'infériorité  morale  et  inleliectuelle  n'ait  été  le  lot  de  TEoropées 
primitif  comme  de  tous  les  ancêtres  de  rhunutnité.  Pourquoi  nier  ces  humbles  commence 
ments  ou  en  rougir?  Tout,  dans  le  monde,  se  développe  lentement,  graduellemenL  II  a  fallo 
commencer  par  additionner  deux  et  trois  à  Faide  de  cailloux  avant  de  jauger  les  espaces 
célestes. 

£1  encore  rartiste  en  silex  du  diluvium,  le  mangeur  de  mollusques  de  Gaithness,  TAnda- 
mène,  de  nos  jours,  nous  représentent  une  longue  série  de. progrès  ;  Ils  ont  eu  de  nombreos 
aacêtres,  et  si,  aujourd'hui,  nous  pouvons,  en  tenant  compte  des  races  actuelles  les  plus  infé^ 
ri^ures,  définir  l'homme  un  mammifère  bimane  doué  de  la  parole  et  de  quelque  industrie, 
il  y  a  eu  probablement  une  époque  où  celte  définition  eût  été  pour  lui  trop  flatteuse. 
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méhïeplùs  souvent;  le»  selles  se  montraient  à  intervalles  aussi  rapprochés;  elles 
n*étateht  pas  accompagnées  de  coliques  vives;  souvent  même  il  n'y  avait  aucune 
douleur;  le  ventre  était  gros  et  le  siège  de  fréquents  horborygmes. 

Outre  ces  symptômes  appartenant  au  tube  digestif,  il  y  en  avait  quelques  autres 
qui  achevaient  de  donner  à  ces  cholérines  leur  cachet  :  la  face  éfaît  pâle,  un  peu  ter- 
reuse, les  yeux  creus  et  cernés;  les.  malades  éprouvaient,  en  outre,  on  sentiment  de 
faiblesse  et  de  fhtigue  extrême,  qui  persistait  d'âflleurs  quelque  temps  après  que  les 
évacuations  étaient  supprimées,  et  que  nous  avonç  vues  se  prolonger  plusieurs  jours 
après  la  guérîson. 

Inutile  d'ajouter  que  ces  symptômes  ne  s'accompagnaient  ni  de  refroidissement 
notable,  ni  de  petitesse  marquée  du  pouls,  ni  de  suppression  des  urines;  quand  ces 
phénomènes  graves  apparaissent,  c'est  que  la  cholérine  a  fait  place  au  choléra. 

Noos  avons  eu  9  cas  bien. caractérisés  appartenant  à  l'espèce  dont  nous  venons  de 
résumer  les  principaux  caractères.  Ils  se  sont  toud  terminés  par  la  guérison,  dans  le 
court  espace  de  temps  de  deux  à  quatre  jours* 

Le  traitement  a  principalement  consisté  dans  l'emploi  des  évacoanisi  — Lorsque 
les  vomissements  ont  été  très-prédominants,  persistants,  accompagnés  ou  non  d'un 
état  saburral  des  premières  voies,  l'ipéca  a  été  administré,  et  presque  toujours  les 
vomissements  n'ont  plus  reparu,  quand  l'action  de  ce  médicament  a  été  épuisée. 
—  Quand  les  symptômes  intestinaux  ont  été  très-développés,  que  les  garde-robes 
étaient  fréquentes  et  copieuses,  accompagnées  de  borborygmes  et  de  ballonnement 
du  ventre,  on  a  eu  recours  aux  purgatife  salins,  soit  après  un  vomitif,  soit  d'em- 
blée. Dans  aucun  cas,  le  purgatif  n'a  déterminé  d'accidents;  il  nous  a  toujours  paru, 
au  contraire,  avoir  une  heureuse  influence  en  modifiant  la  nature  des  selles,  et  en. 
diminuant  leur  abondance  exagérée. 

Le  bismuth,  l'opium  et  quelques  astringents  ont  été  employés  aussi,  tantôt  après 
les  évacuants,  tantôt  dès  le  début,  quand  les  accidents  avaient  peu  d'intensité; 

Nous  rapprocherons  de  ces  faits  plusieurs  cas  de  cholérines  ou  de  diarrhées  déve-, 
loppëes  évidemment  sous  l'influence  épidémique,  que  notre  excellent  maître 
M.  Barthez  a  observées  dans  un  établissement  de  Paris,  et  sur  lesquelles  il  a  bien 
voulu  nous  communiquer  de  précieux  renseignements.  Sans  parler  des  accidents  de 
cette  nature  qui  sont  suprenus  chez  des  adultes,  il  y  a  eu,  dans  ce  seul  établissement, 

Ne  renions  pas  nos  humbles  ancêtres  :  le  sauvageon  a  porté  de  beaux  fruits,  il  en  perlera 
encore.  Mais»  après  tout,  la  pensée  n^est  qjilm]^ JbyrUlant  corollaire  de  la  vie.  L'humanité  mo- 
derne, si  flère  de  aes  arts,  de  ses  sciences,  de  sa  philosophie,  est  la  fille  de  cette  misérable 
antiquité; et  si  nae  pauvres  aliux  n'avaient  pas  ^netgiqoemnt  aaaioieiHi  leur  droit  da  vivre 
contre  les  éléments,  les  animaux,  les  hommes,  cela»  par  toas  les  moyens,  même  ie  cano»-. 
Lalisme,  nous  n'aurions  pas  aujourd'hui  le  facile  plaisir  de  faire  leur  histoire  et  de  les 
dédaigner. 

D'  Letourtceâg. 


—  Les  ooédecîns  dont  les  noms  suivent  sont  autorisés  à  faire  à  Paris,  pendant  Tannée  sco- 
laire 1865-1866,  des  cours  publics  d'enseignement  supérieur  sur  les  objets  ci-après  dési-^ 
gnéSjSâvoh";  "      • 

M.  le  docteur  Le,  Maout«  —  De  rélément  tragique  dans  Molière  ;  principales  espèces  du 
gentt  abeille. 

If.  le  d.octeur  Léon  Simon  père.  —  De  l'expérience  dans  les  sciences  naturelles  et  particu- 
lièrement dans  les  sciences  médicales.  ' 

M.  le  docteur  Léon  Simoq.fils,  ^  Les  maladies  épidémiques. 

M.  le  docteur  CoDstanlîn  James.  -*  De  rinlelligence,  du  mouvement  et  du  sentiment. 

M.  Imberl-Gourbeyré ,  professeur  à  TÉcoIe  de  médecine  de  Clermont-Ferrand.  Les  acci- 
dents causésfpar  le  tabac,  considéré  dans  son  influence  sur  l'individu  et  sur  la  Bociélé. 


Digitized  by 


Google 


136  L'UNION  MÉPIGALE. 


130  cas  de  diarrhée  chez  des  enfants  de  9  à  16  ans.  Tous  ont  été  mis  en  traitemaot 
dès  rapparition  des  premiers  symptômes;  aussi  a-t-on  obtenu,  dans  la  grande  majo- 
rité des  cas,  une  guérison  rapide. 

Chez  la  plupart  des  enfants,  la  maladie  a  consisté  exclusivement  en  une  diarrhée 
plus  ou  moins  abondante,  sans  autre  symptôme  fâcheux.  Le  traitement  a  été  fort 
simple  :  les  petits  malades  ont  été  tenus  au  Ut,  réchaulTés  avec  des  boules  d*eaa 
chaude  et  des  édredons;  on  leur  a  fait  prendre  à  rintérieur  quelques  gouttes  de  lau- 
danum dans  un  verre  de  vin  de  Madère,  et  5  à  20  grammes  de  sous-nitrate  de  bis- 
muth dans  de  la  conGture  de  coings;  la  boisson  ordinaire  a  consisté  en  thé  addi- 
tionné de  rhum.  Le  régime  a  été  sévère,  et  on  en  a  exclu  les  légumes. 

Ce  traitement  asufl)  pour  amener  la  guérison  au  bout  de  vingt-quatre  ou  quaraot^ 
huit  heures.  Il  n'y  eut  que  quatre  enfants  chez  lesquels  la  diarrhée  continua;  on  vit 
alors  survenir  les  symptômes  de  la  cholérine,  c*esl-à-dire  qu'à  la  diarrhée  se  joi- 
gnirent des  phénomènes  gastriques  peu  intenses.  M.  Barthez  eut  alors  recours, 
comme  dans  les  faits  dont  j'ai  parlé  plus  haut,  à  Hpéca  suivi  d'un  purgatif  salin. 
Cependant,  malgré  ce  traitement,  deux  des  enfants  ne  se  r.^tab1irent  pas  avant  huit 
ou  quinze  jours  et  présentèrent  des  symptômes  qui  simulaient  une  petite  fièvre 
continue. 

Enfin,  3  enfants,  parmi  les  plus  grands,  se  présentèrent  un  soir  avec  des  crampes 
dans  les  membres,  du  frisson,  des  nausées;  ils  avaient  eu  plusieurs  garde-robes 
diarrhéiques  durant  la  journée.  On  les  fit  coucher  immédiatement  et  on  les  réchauffa 
dans  leur  lit;  puis  on  leur  fit  prendre  du  thé  au  rhum.  Chez  deux  d'entre  eux,  les 
accidents  ne  tardèrent  pas  à  se  calmer,  et  ils  entrèrent  en  transpiration.  Le  troisième 
continuant  à  avoir  des  crampes  et  des  nausées,  on  lui  administra  1  gr.  50  d'ipéca; 
la  réaction  se  fit  immédiatement  après  les  secousses  causées  par  le  vomitif,  et  tous 
les  accidents  furent  suspendus.  Au  bout  de  quelques  jours,  ces  trois  enfants  étaienl 
guéris. 

Eu  résumé,  on  voit  que,  grâce  aux  soins  qui  ont  été  donnés,  gr&ce  aux  précau- 
tions qui  ont  été  prises  pour  enrayer  les  symptômes  dès  leur  première  apparition,  on 
n'a  vu  survenir  aucun  accident  sérieux.  Et  pourtant  le  grand  nombre  d*iodisposl- 
tions  qui  se  sont  développées  dans  un  seul  établissement^  et  durant  un  court  espace 
de  temps,  donnent  à  penser  que  l'influence  épidémiqae. s'était  fait  assez  vlvèmeol 
sentir;  on  était  sous  l'imminence  des  formes  plus  graves  de  la  maladie,  et  le  traite- 
ment semble  avoir  réussi  à  les  conjurer  ou  à  les  enrayer. 

Cli«lér«. 

Nous  avons  eu  28  cas  de  choléra  bien  confirmé,  dont  nous  avofls  reeueîiii  les 

Observations.  Sur  ces  28  cas,  nous  comptons 

18  morts; 
10  guérisons. 

8i  ce  résultat  parait  peu  satisfaisant,  nous  devons  faire  observer  qu'il  doit  être,  en 
grande  partie,  attribué  aux  conditions  dans  lesquelles  se  trouvaient  les  enfants  au 
moment  où  leurs  parents  les  amenaient  à  l'hôpital.  Un  grand  nombre,  en  effet,  nous 
arrivaient  dans  un  état  de  cyanose  etd'algidité  si  avancées,  que  nnter>*entfon  théra- 
peutique demearait  complètement  înelBcace.  Huit  fois  la  mort  est  arrivée  en  moins 
de  douze  heures  ;  malgré  l'énergie  du  traitement  qui  a  été  employé,  le  plus  souvent 
on  n'a  pu  obtenir  même  un  semblant  de  réaction,  et  ces  enfants  sont  morts  rapide- 
ment dans  l'état  où  ils  étaient  à  leur  entrée. 

Le  choléra  s'est  présenté  à  nous  sous  ses  deux  formes  classiques  :  la  forme  rapide 
et  la  forme  lente.  Mais,  outre  cette  distinction  que  rendent  nécessaire  qt  la  marche  de 
la  maladie  et  la  différence  de  gravité,  il  nous  a  semblé  qu'il  était  plus  important 
encore  d'établir  une  ligne  de  démarcation  profonde  entre  le  choléra  des  enfants  en 
bas  Âge  et  celui  des  autres  enfants.  Ici,  en  effet,  ce  n'est  plus  seulement  une  diffé- 
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reoce  dans  Ift  r^ridité  de  TéfTOIulion  el  dans  la  gravité;  le  type  de  la  maladie  elle* 
Qkteie  parait  presque  eompiétement  modifié. 

Nous  diviserone  doue  dos  28  cas  en  deoi  groupes  : 

!•  Ceux  développés  chez  les  enfants  &gés  de  2  ans  au  plus; 

20  Ceux  qui  sont  survenus  chez  les  enfants  de  2  à  15  ans. 

S  !•  Choléra  des  enfants  au-dessous  de  2  ans. 

Le  choléra  des  enfants  en  bas  âge  est  indentique  à  la  maladie  que  Ton  a  décrite 
sous  les  noms  A'entérîie  choléri forme ,  choléra  infanium,  etc.,  maladie  sporadîque, 
et  qui  se  développe  en  tout  temps  en  dehors  des  conditions  épidémiques,  ou  du 
moins  en  dehors  de  celles  qui  développent  le  choléra  chez  Tadulte.  Si  nous  nous 
reportons  au  tableau  saisissant  que  MM.  Barthez  et  Rilliet  en  ont  tracé  sous  le  nom 
ie  eatarrhe  gastro^niestinal  cholériforme  (1)^  nous  né  trouvons  aucune  différence' 
(ippréciable,  suffisante  pour  séparer  cette  maladie  de  celle  que  nous  avons  observée 
durant  le  règne  de  l'épidémie  :  ce  sont  les  mêmes  symptômes,  la  même  marche,  la 
même  terminaison  presque  toujours  funeste. 

Nous  ne  pouvons  donc  mieux  faire,  pour  donner  une  idée  des  faits  que  nous  avons 
observés,  que  de  rappeler  la  description  remarquable  des  auteurs  que  nous  venons 
de  citer  :  Après  quelques  prodromes  consistant  en  différents  troubles  des  voies  dfges- 
tives,  «  tout  à  coup  la  scène  change,  et  l'on  voit  se  développer  des  symptômes  qui 
indiquent  une  maladie  de  la  plus  haute  gravité.  Des  vomissements  incessants  accom- 
pagnés de  selles  séreuses  qui  se  répètent  coup  sur  coup  marquent  le  début;  quel- 
quefois ils  manquent,  la  diarrhée  seule  existe  ;  le  ventre  n'offre  rien  de  particulier, 
il  est  rarement  douloureux;  la  soif  est  extrême;  la  langue  est  humide  et  légèrement 
blanche;  le  pouls  est  fréquent,  mais  là  température  de  la  peau  est  rarement  élevée. 
Le  regard  est  triste,  abattu,  terne;  les  yeux  sont  déjà  excavés;  il  y  a  ou  bien  de 
Tagîtation,  de  rirritabilité,  des  pandiculations;  ou  bien  plus  rarement  de  l'abatte- 
ment,  de  Hnertie. 

«  Après  une  durée  variable  de  ces  symptômes...,  le  visage  est  profondément 
altéré  :  les  yeux  sont  caves,  ternes;  les  pommettes  saillantes  ;  la  bouche  enfoncée  : 
rinertie  a  remplacé  Tagitation;  Tamaigrissement  est  énorme.  La  soif  est  inextin- 
guible; la  peau  glacée  et  p&le  surtout  au  nez  et  aux  extrémités;  le  pouls  est  misé- 
rable, rabattement  extrême;  l'enfant  ne  donne  plus  de  signes  de  sensibilité;  le 
ventre  mou,  affaissé,  flasqûO;  Indolent,  se  laisse  pincer  comme  mi  litige.  Les  vomis- 
sements continuent  ainsi  que  la  diarrhée.  Si  la  maladie,  comme  cela  arrive  le  plus 
ordinairement  quand  les  symptômes  opl  atteint  ce  degré  de  gravité,  se  termine 
d'une  manière  fatale,  les  vomissements  sont  supprimés,  mais  ordinairement  la  diar- 
rhée persiste  jusqu'à  la  fln,  ainsi  que  la  soif;  la  respiration  s'accélère  et  s'accom* 
pagne  d'un  léger  stertor;  et,  enfin,  les  enfants  meurent  épuisés  et  froids.  » 

M.  Barthez  npus  a  déclaré  lui-même  qu'il  trouvait  pne  ressemblance  presque  par- 
faite entre  cette  entérite  cholériforme  et  le  choléra  que  nous  avons  observé  diez  les 
petits  enfants.  Cependant,  nous  ne  voulons  pas  dire  qu'on  ne  puisse  pas  rencontrer 
le  choléra  complet,  c'est-à-dire  avec  la  cyanose  avancée,  la  teinte  asphyxique  de  la 
peau,  rinsensibilité'  du  pouls»  les  crampes,  la  diarrhée  rizirorme,  etc.  Si  nous 
n'avons  pas  observé  ces  phénomènes,  d'autres  les  ont  vus  ;  et  le  docteur  Bourgeois, 
cité  par  Rilliet  et  Barthez,  dit  expressément  que,  pendant  l'épidémie  de  1832,  il  a 
rencontré  un  assez  grand  nombre  de  cas  de  choléra  chez  de  très-jeunes  enfants^  et 
que,  chez  eux,  il  suivait  exactement  la  même  marche  symptomatique  que  cfaez  les 
adultes. 

Nous  ne  nions  donc  pas  que  le  vrai  choléra  puisse  exister,  avec  toua  aes  sym- 
ptômes, chez  les  enfants  au-dessous  de  2  ans  ;  nous  disons  simplement  que,  dana  les 
faits  que  l'épidémie  actue\le  nous  a  fournis,  l'expression  symptomatique  de  la  nm- 

(I)  Bartbez  et  Rilliet,  Trailé  des  malndUs  des  enfants,  2'  édit.,  1861, 1. 1,  p.  767. 
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ladie  nous  a  para,  imé  ces  eonditlons  spéeialeB,  slogulièreineDt  modiiée,  et  quela 
maladie  elle-méine  à  ressemblé,  à  s'y  méprendre,  à  Fentérite  diolérifonne'eommaQe. 

Nous  avons  eu  9  cas  de  cette  espèce;  À  pbrt  un  enfent  de  1  an,  tous  les  antres 
étaient  âgés  de  17  mois  à  2  ans. 

Sur  les  9  cas,  il  y  a  eu  7  morts  et  2  guérisons*  Remarquons  que»  par  une  singu- 
lière coïncidence,  les  deux  guérisons  ont  été  obtenues  chez  les  enfants  qui  semblaient 
précisément  être  dans  les  plus  mauvaises  conditions;  Tune,  en  effet,  n'était  ùgée  que 
de  1  an;  l'autre,  Agée  de  2  ans,  était  atteinte  depuis  plusieurs  moi^  d'une  coque- 
luche et  d'une  diarrhée  chronique  compliquée  de  chute  du  rectum,  -—Ces  deoi 
enfants  nous  arrivèrent  à  la  période  d'étal  de  leur  maladie;  elles  avaient  une  dia^ 
rbée  séreuse  abondante^  peu  de  vomissements;  la  face  et  les  membres  étaient  froids, 
le  corps  conservait  un  peu  de  ehaleur,  le  veotre  était  encore  assez  développé  et 
chaud,  le  pouls  presque  insensible;  elles  offraient,  en  outre,  ce  faciès  si  caractém- 
tique  dont  uous  avons  parlé  plus  haut. 

Sous  riniluence  de  boissons  stimulantes,  thé  au  rhum,  eau-de-vie  pure,  et  de  1  en- 
veloppement dans  une  couverture  de  laine,  il  se  fit  une.  réaction  mpdéré6;eD  roéiœ 
tfimps,  les  évacuations  devinrent  moins  fréquentes  et  moins  copieuees;  le  quinquina 
et  le  bismuth  en  eurent  raison,  excepté  chez  la  dernière  malade  que  nous  avoas 
signalée;  celle-ci  conserva  sa  diarrhée  chronique  dans  les  proportioas  antérieures. 

Quant  aux  7  autres  petites  filles,  toutes  succombèrent  comme  succombeat  te 
enfants  atteints  d'entérite  cholériforme,  épuisés  par  la  diarrhée  et  froid^.  Plusieuis 
nous  furent  amenées  à  la  période  ultime  de  la  maladie,  dans  un  état  algide  avanoi 
présentant  un  abattement  extrême  alternant  parfois  avec  de  l'agilatioa  et  des  cris. 
•^  Les  excitants  énergiques,  tels  que  le  rhum,  les  révulsions, avec  des  linges  sioa- 
pisés,  Teuveloppemeut,  les  bQples  d'eau  chaiûde,  ne  purent  amener  la  moiodie 
réaction;  et  5  moururent  aixisi^  ordinairement  au  bout  de  quelques  tieures,  rarenoent 
après  un  ou  deux  jours. 

Chez  deux  de  ces  petites  malades  seulement,  on  parvient,  à  l'aide  de^  moyens  pié- 
cédents  employés  avec  énergie,  à  obtenir  une  réaction,  d^ailleurs  incomplète;  mais 
après  deux  ou  trois  jours  de  traitement  par  les  excitants,  elles  s'agitent  «t  meurent 
en  quelquesheures  dSQs  les  convulsion^* 

(l^  suiU  à  t4^  proohainnumérc.) 

Il  II' ■  l>         II'    i         .UN, .Il      I    ,1  III'         ,    [       t     'I 1 

ACADÉMIES  rr  SOCf  ÉTÉS  SAVANTES. 

SOCIÉTÉ  ■ÉDICALE  DÈS  HOPIUUX. 

(ExU>ait  des  séances  du  14  et  du  27  Déceaihre  fS65.) 

Extrait  de  U  séance  du  14  Décembre  1865.  ^  Présidence  de  M.  Uoem^ 

SOMMAIRE.  —  Gorrespondaace.  —  Note  nii^  les  cas  éê  éKoléra  observés  à  VMfkal  Saint^Evsimu 
dans  U  9Bnri9e  de  M.  Barthêx,  par  M.  le  doctevr  Femet.  —  Note  sur  denâe  nouémum  «mbi^ 
d'importation  et  de  trammiêeion  du  ehMrafor  des  fnmrriees,  par  M.  |l«o^pioy. 

Correspondance  imprimée  : 

Le  choléra  est-tl  contagieux?  Brochure,  par  M.  le  docteur  STAHsti.  —  Du  môme,  un  œé- 
moire  $ur  la  eontagton. 

Mémoires  et  comptes  rendus  de  la  Société  des  sciences  médicales  de  Lyon,  t.  IV,  1864-1865. 

Étude  sommaire  sur  l'importation  du  choléra  et  sur  les  moyens  de  la  prévenir,  par  le«  doc- 
teurs Sinrs-'PtRONM  et  Augustin  Fabre. 

Bulletin  médical  du  nord  de  la  France,  novembre  1865« 
'  Médecine  Contemporaine. 

Qazette  médicale  de  C Algérie, 

Annales  de  la  Société  d'hydrologie  médicale  de  Parts,  L  Xil,  1'*  livraison. 

Élude  sur  l* auscultation  des  organes  respiratoires,  par  M.  le  doc|eur  W(UU«£X. 
Correspondance  manuscrite  ; 
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Mfn  46  II.  NOBAT.  reltUYe  am  foiBig^tioiis  cblorées. 

M.  FxliRKT  Tit  Qne  noie  t tir  tes  cas  de  choléra  observés  à  l'hôpital  Sainte-Eugénie,  dans  le 
service  de  M.  Barthez»  (Vofr  ptus  haut,  Clinique  médicale.) 

M.  BuCQDor  Ut  QDe  noie  «tir  deux  nouveaux  exemples  dHmportaii<m  eé  de  tranâmissim  du 
eholira  par  des  nourrices. 

Dm  faiti  malheareuaameat  (rop  pombreoi  ont  démontré  avec  quelle  facilité  les  nourrices 
ei  les  Dourrissops  Iraosnaelteot  le  choléra  quand  Ils  onl  fait  un  séjour  même  momentané  dans 
un  lîisiioii  cette  maladie  règne  épidémiquement.  Vous  vous  rappelez  ma  récente  communica- 
tion sur  les  cas  développés  dans  l^rrondissement  dePéronneà  Tarrivée  d*un  convoi  de  nour- 
rices de  la  Direction  de  Paris,  et  quel  appui  les  documents  authentiques  que  je  vous  ai  sou- 
mis apportent  à  la  doctrine  de  nmporlarion  et  de  ta  conlagion. 

Yolci  deux  noaveaut  exemples  dts  même  mode  de  transmission  du  choléra  :  l'origine  de  la 
maladie  a  été  la  même  ;  elles  eu  s6n  point  de  départ  dans  le  séjour  à  Paris  de  nourrices  qui 
veoafent  d^allleurs  d^un  pays  où  la  maladie  ne  régnait  pas.  Ce  fut  Tarrondissement  de  Joigny 
qui,  cette  fois,  se  trouva  victime  de  I -importation. 

Cet  arrondissement,  dans  ses  rapports  avec  la  Direction  municipale  des  nourrices,  est  divisé 
eo  dem  «eetîoDs*  L'une  et  Tautre  de  ces  circonscriptions  ont  été  atteintes,  mais  à  des  épo- 
ques aMex  diflérentos  et  à  des  distances  assez  éloignées  pogr  qu'il  n'y  ait  à  établir  aucune 
iofliMiice  4e  voisinage  daas  les  deux  faits  dont  j'ai  k  vous  entretenir.  En  effet»  les  cas  observés 
dsa»  lafleoonde  section  se  manifestèrent  du  10  au  30  octobre;  ceux  de  la  première  section,  à 
Tarrivée  d'un  convoi  de  nourrices  parti  de  Paris  le  7  novembre*  La  maladie  resta  localisée 
dans  les  endroits  où  elle  fut  importée,  et  la  distance  qui  les  sépare  est  d'au  moins  quatre 
Ueoes. 

M.  Roy,  médecin  de  la  sous-inspection  de  Joigny  (deuxième  section),  écrit  à  la  Direction 
que,  do  iO  ao  dO  «eâobre*  il  a  observé  à  U  Ferlé-Loupière  onze  cas  de  choléra.  Deux  nour- 
rioesi  kâ  tmmes  Pierron  M Golast furent  prises  peu  après  leur  retour  de  Paris;  la  fenu&ia 
Goiu  aeuleaMceomba,  mais  toutes  deux  perdirent  du  choléra  le  nourrisson  qu'elles  rame-v 
naient,  et  dMcume  également  un  de  leurs  propres  enfants,  égés  l'un  et  l'autre  de  3  ans.  Eu 
somme,  cHsq  ^vidimes  sur  onze  cas  qui  se  développèrent  chez  un  homme,  cinq  femmes  et 
dnq  enfants. 

n  n>  eut  de  cas  de  arart  que  dans  les  maisons  des  femmes  Pierron  et  Colas,  et  M«  Roy 
inuMe  d'une  toamère  spéciale  sqr  lee  mauvaises  conditions  di'bygiène  qu'il  a  renoontréea 
dans  €éS'deux  hadMtationSb  Ce  médedn  termine  en  disani  que,  depuis  le  30  octobre,  aaonii 
cas  ne  s'est  déclaré  dans  la  contrée,  et  qu'il  n'y  avait  plus  de  ces  diarrhées  qui  précèdent  ou 
suivent  l'épidémie. 

J'ai  regretté  de  n'avoir  pas  de  dj&tails  plus  circonstanciés  qui  permissent  de  suivre  la  ûlia- 
tioo  de  ces  faits  malheureux.  Malgré  les  démarches  qui  ont  été  faites  à  ma  demande  par  la 
Dfrection  des  nourriées,  je  n^ai  pu  obtenir  de  renseignements  plus  précis. 

li  D'en  est  pas  de  même  pour  les  cas  observés  dans  la  première  section  de  l'arrondisse- 
menl  de  Joigny.  Ceux-ci  ont  été  étudiés  avec  une  grande  intelligence  par  le  médecin, 
M.  Bazot,  qui  faillit  être  lui-même,  comme  vous  le  verrez,  victime  de  l'importation. 

Voici  ce  que  M.  Bazot  écrivait,  le  22  novembre,  è  M.  le  directeur  des  nourrices  : 

«  Monsieur, 

«  Le  8  novembre 4  lefrdemala  de  l'arrivée  de  Penfant  Kesteloot  (te  convoi  des  nourrices 
avait  en  effet  quitté  Paris  le  7  novembre),  je  suis  allé  pour  lui  donner  dea  soins  ;  il  venait  de 
succomber  après  quelques  heures  de  maladie  seulement. 

«  La  visite  du  corps  et  les  renseignements  me  portèrent  à  penser  que  Tenfant  avait  suc- 
coDibé  au  choléra  ;  je  i^onnai  immédiatement  un  certificat  pour  que  Tinhumation  eût  lieu 
dans  le  plus  bref  délai. 

«  La  nourrice  et  les  autres  enfants  ne  se  sentaient  nullement  malades,  quand,  dans  la  nutt 
suivante,  ils  furent  pris  de  idlarrhée,  de  vomissements,  etc. 

V  Pi^éwsnu,  je  me  reudifyisur'lesimâi,  au  domicile  du  Bienr  Girard, et  je  ttt)uvai  ta  femme 
couchée,  la  face  cyanosée,  se  philgnant  do  crampes,  etc. 

«  L'atué  K]esteloot'(o*e8t«^-dire  un  jeune  eifant  d'un  an»  frère  du  précédent,  et  en  nourrice 
dans  la  même  maison  depuis  l'année  dernière)  était  aussi  couché  dans  son  berceau  :  il  était 
Irèe-gravement  prlç,  et  je  vis  qu'il  ne  passerait  pas  la  nuit.  En  effet»  il  a  succombé  vers  le 
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malio.  riohumalioD  a  eu  lieu  au  bout  de  «pielques  heures.  Quanta  la ii0iittlcé«elleatntDi 
quelques  joArs  et  a  été  inhumée  également  peu  de  temps  après  son  décès.  La  tante  de  It 
femme  Girard,  qui  avait  soigné  sa  nièce,  a  aussi  succombé,  ainsi  qu'un  autre  enfant. 

I  «  Depuis  le  16  courant,  je  n*ai  pas  appris  qu*il  y  eût  eu  d'autres  décès  à  la  Celle-Sainl^Gjr 

ni  dans  les  autres  communes. 

I  «  Néanmoins,  après  un  pareil  accident,  je  ne  saurais  dire  quand  les  nourrices  se  décide- 

'  ront  à  retourner  à  Paris. 

«  Veuillez,  etc.  » 

En  transmettant  cette  lettre  à  la  Direction,  le  sous-inspecteur  de  Jofgny  (première  section) 
>  annonçait  que,  le  soir  même  du  22,  M.  Bazot  venait  à  son  tour  d'être  atteint  des  premiers 

symptômes  de  la  maladie.  Elle  ne  fut  heureusement  pas  grave,  car  le  27  novembre  noire 
j  confrère  écrivait  au  sous-inspecteur  la  lettre  suivante  : 

'  «  Je  m'empresse  de  vous  annoncer  que,  depuis  votre  visite,  je  me  suis  trouvé  de  mieux 

)  en  mieux  et  que  j'ai  repris  mes  occupations.  J'arrive  mén^  de  la  Petite-Celle  où  j'ai  troufi 

i  nos  nourrissons  très-bien  portants.  D'autres  cas  de  choléra  n'ont  pas  eu  lieu;  malheureuM- 

i  ment,  il  n'en  est  pas  de  même  pour  la  Grande-Celle,  où  quatre  personnes  sont  en  ce  moment 

'  gravement  atteintes  :  ce  sont  des  voisines  de  la  femme  Girard  qui,  comme  je  vous  l'ai 

1  annoncé  déjà,  a  succombé  quelques  jours  aprè«  sa  nièce.«...  » 

J'ai  tenu  à  laisser  la  parole  au  médecin  même  qui  a  observé  les  faits.  Ils  sont  assez  élo- 
i  qnents  pour  que  je  sols  sobre  de  réflexions  et  que  je  me  contente  de  lés  résumer  rai^emeot. 

Ainsi,  le  7  novembre,  des  nourrices  arrivent  dans  une  commune  où  il  n*y  a  pas  de  choléra; 
!  dès  le  lendemain,  un  des  nourrissons  a  succonibé  en  quelques  heures,  après  avoir  présealé 

tous  les  symptômes  de  celte  maladie.  La  nuit  suivante,  dans  la  même  maison,  la  nourrice  et 
les  attires  enfants  tombent  malades:  la  première  traîne  pendant  quelques  jours  et  meurt 
également  ;  un  des  enfants,  frère  de  celui  qui  a  succombé,  meurt  aussi  très-rapidement  do 
choléra. 

l}n  peu  plus  tard,  une  tante  de  cette  même  nourrice^,  qui  l'avait  soignée  pendant  sa  ma- 
ladie, meurt  victime  également,  et  le  médecin  lui-même  est  atteint  d'un  choléra-  léger.  Ce 
n'est  pas  tout;  car  vous  avez  vu  que,  dans  sa  secondé  lettre,  M.  Bazot  signale  «acoreqnitie 
personnes  gravement  atteintes,  et  ce  sont,  dit-il,  des  voisines  de  la  femme  Girard. 

Rapprochez  ces  faits  de  ceux  de  l'arrondissement  de  Péronne  et  de  bien  d'antres,  et  vous 
ne  pourrez  méconnaître  la  facilité  avec  laquelle  les  nourrices  transmettent  le  choléra  dans 
des  loéalités  qui  en  avaient  été  jusque-là  affranchies.  Aussi  faut-il,  autant  que  possible,  pré- 
venhr  ces  fâcheuses*  importations  :  c'est  pour  cette  raiscm  qu'hier  même,  je  refusais  absolu- 
menft  de  laisser  placer  nn  enfant  dont  la  mère  était  morte  la  veille  du  choléra  à  l'hôpital  des 
Cliniques. 


Extrait  de  la  séance  du  27  Décembre  1865.  —  l'résidcnce  de  M.  LéGza. 

SOMMAIRE.  —  Correspondance.  —  Des  reÊWccinationf.  Discussion  :  MM.  Lailler,  B9Qi;)ier  de  la  Vilie- 
Jossy,  Bourdon,  Hillairet,  H^rard,  Empis,  Gros,  Sir.edey. 

Correspondance  imprimée  : 
Archives  de  médecine  navale,  1865,  n"  12. 

Compte  rendu  des  travaux  de  la  Société  des  sciences  médicales  de  Gafinal,  186A-65. 
Bulletin  de  la  Société  médicale  du  Panthéon,  186A. 

Buliitin  des  travetux  de  la  SwiéH  impériale  demédeeine  de  Mar^tilU,  186fi. 
Lfl  médecine  contemporaine. 
Bévue  eC hydrologie  médicale  française  et  étrangère.  Strasbourg,  20  décembre  1865. 

M.  Lailler  :  Il  a  été  pratiqué  dans  mon  service,  à  Thôpital  Saint-Louis,  30  ou  35  revac- 
cioations  avec  le  vaccin  de  génisse  :  une  seule  fois  Topéralion  a  réussi.  £n  esl-il  de  même 
ailleurs,  et  quelle  signiGcation  faui^il  donner  à  ces  résuUata  négatifs  ? 

M.  BoncHBR  OC  hk  y  iLLE-JossT  :  Le  service  des  revaecinations  a  presque  entîèremeot  cessé 
dans  mon  service,  à  Saint-Antoine,  depuis  que  j'ai  exigé  que  toutes  les  revaccinations  fas- 
sent pratiquées  par  moi  ou  par  mon  interne.  Les  revaccinations  qui  ont  été  faites  sont  rei- 
tées  presque  toutes  sans  résultat. 

M.  HiLLAiRET  :  Le  service  des  revaecinations  s'est  fait  dans  mon  service  à  Saint-Louis  arec 
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asftez  de  régolarilé;  je  ae  saurais  entrer  dans  des  détails  précis  sur  les  résultais  obtenus, 
maïs  je  puis  dire  qu'un  très-grand  nombre  d'entre  eux  ont  élé  négatifs.  Relativement  aux 
vaccinations  avec  le  vaccin  de  génisse,  j'ai  noté  que  Pinciibalion  était  plus  longue  qu'avec  le 
vaccin,  de  deux  jours  environ. 

M.  HÉRARi>  :  Je  peBse  quMl  reste  encore  de  nombreux  points  d^éfude  h  élucider  au  sujet 
de  la  vaccination  anhiuite.  J'appelle  particulièrement  ratlentrion  sur  la  manière  de  recueillir 
le  viras  sur  Tanimal.  M.  Lanoix  le  prend  de  préférence  dans  les  parties  profondes  de  la  pus- 
Inie;  M.  Warlomont^au  contraire»  le  recherche  immédiatement  sous  la  vésicule,  et  il  aflS'rme 
qu'il  réussit  infailliblement  par  ce  procédé,  tandis  qu'il  échouait  très-fréquemment  quand  il 
inoculait  le  liquide  des  parties  profondes. 

M.  Empis  :  Depuis  le  7  juillet,  les  vaccinations  au  moyen  de  la  génisse  ont  lieu  toutes  les 
semaines  à  l'hôpital  de  la  Pitié.  Il  résulte  principalement  de  mes  observations  que,  pour 
assurer  le  succès  de  l'opération,  le  vaccin  doit  être  inoculé  avant  le  cinquième  jour.  Toutes 
les  fois  que  rinocolation  de  la  génisse  date  de  plus  loin,  la  presque  totalité  des  revaccina- 
tiODs,  et  un  grand  nombre  de  vaccinations  échouent  ;  c'est  donc  l'âge  du  vaccin  qui  doit 
déterminer  le  transport  de  la  génisse  dans  les  hôpitaux,  et  non  un  jour  fixé  invariablement. 

De  même,  pour  que  le  vaccin  renfermé  dans  des  tubes  soit  inoculé  avec  succès,  il  faut 
qu'il  ait  été  recueilli  depuis  peu  de  temps;  s'il  a  déjà  quelque  ancienneté,  il  se  coagule  très- 
rapidement  et  forme  sur  la  lancette  une  petite  masse  gélatineuse  qui  glisse  sur  elle  au  mo- 
ment de  la  piqûre,  et  ne  pénètre  pas  dans  la  plaie. 

M.  Gros  :  Voici  un  fait  bien  propre  à  montrer  combien  est  plus  longue  dans  son  incuba- 
lion  la  vaccination  animale  :  Un  enfant  chez  lequel  j'avais  pratiqué  six  inoculalions  avec  du 
vaccin  recueilli  en  tubes  p^r  M.  Lanoix,  ne  présentait  aucun  indice  de  l'évolution  vaccinale 
au  bout  de  dix  jours.  A  ce  moment,  je  praliquai  une  nouvelle  vaccination  de  bras  à  bras,  et 
je  ne  fus  pas  peu  surpris  de  voir  deux  des  piqûres  de  la  première  vaccinalion  devenir  le 
siège  de  pustules  vaccinales  en  même  temps  que  celles  de  la  nouvelle  vaccination. 

M.  SiREDET  :  Un  enfant  rachitique,  vacciné  avec  succès,  fut  pris,  dans  le  service  que  je 
dirige  en  ce  moment  à  l'hôpital  Saint-^Antoine,  au  huitième  jour  de  sa  vaccine,  de  vomisse- 
inenls,  de  malaise,  d'érylhème  généralisé,  et  enOn,  le  lendenaain,  offrit  une  éruption  vario- 
tique  discrète,  mais  des  plus  manifestes.  L'enfant  est  aujourd'hui  rétabli.  Ici,  ces  deux  érup- 
tions ont  marché  concurremment  de  la  manière  la  plus  manifeste.  Dans  un  cas  semblable,  si 
Ton  avait  recueilli  du  vaccin  sur  cet  enfant,  aurait-on  été  exposé  à  inoculer  la  variole? 

(Voir,  pour  la  suite  de  la  discussion,  le  compte  rendu  de  la  séance  prochaine.) 

Le  secrétaire,  D'  Besrier., 


Addition  à  la  séance  de  TAcadémie  de  médecine  du  26  décembre  1865. 

M.  le  docteur  B6clard  présente,  au  nom  de  îfi.  le  docteur.RsuQUET,  un  instrument  des- 
tiaé  à  faire  passer  un  courant  d'eau  dans  l'urèlhre  et  la  vessie  ou  dans  l'urèlhre  seul* 

Cet  instrument  a  élé  construit  par  MM.  Robert  et  Collin.  II  se  compose  de  : 

1*  Une  sonde  en  gomme  (figure  3)  ayant  un  diamètre  de  3  millimètres  au  plus,  les  parois 
aussi  minces  que  possible,  de  façon  à  réunir  une  grande  souplesse  à  un  calibre  suffisant.  A 
9011  ^tréaUé  exlerœ,  la  sonde- a  les  bords  de  son  orifice  solidement. fixés  à  un  p^elit  enton- 
noir métallique  (fig.  B),  qui  sert  à  le  mettre  en  communication  avec  un  siplion  eA  caout- 
chouc (fig,  F)  chargé  de  fournir  continuellement  le  liquide. 

2'  Un  pavillon  conique  (fig.  h)  creux  traverse  souvent  son  axe  par  la  sonde  (fig.  2),  sur 
laquelle  il  glisse  librement. 

L'ouverture  de  la  base  dacône  présente  un  petit  rebord  saillant  destiné  à  retenir  une 
rondelle  de  caoutchouc»  dont  la  partie  libre  s^  rétracte  sur  la  sonde  et  ferme  l'espace  qui 
existe  entre  la  sonde  et  rorifiôe  du'cône'.  De  plus,  ce  même  oriflclî'  peut  recevoir  à  frottement 
Textrémité  de  l'enlonnoir  méUllique  de  la  sonde., La  face  convexe  du  crâne  présente  à  partir 
de  son'sommet,  dans  les  deux  tiers  de  sa  hauteur,  de  larges  ouvertures.       . 

La  çircpnjfér(^nce  d^  la  base  du  crâne,  saillante  sous  la  forme  d'un  angle  mousâe,  se  cou- 
linue  sur  ledôlé  avec  un  tube  (fig.  0)  chargé,  de  faire  communiquer  la  cavité  du'  pavillon 
(fig.  &)'avec  tin  lujrau  en  caoutchouc  (fig.  E)  destiné  à  conduire  le  liquide  dans  un  va$e.      ' 

L'application  de  l'inslr^ument  consiste  à  introduire  la  sonUé  jusque  dans  la  vessie  ôu 
}asqu*>  m  niyeîm  VarfAW^  de  rur^lhi[f^  selon  if\\%  foiye^\hlT^W^  lrr»fl««on  de  là  vessie 
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et  de  Ttirëthne,  oa  de  Pârèthre  «Qlement,  puis  à  pousser  le  pavillon  dans  Tarètfare  ju^ti*! 
ee  que  le  bord  saillant  de  sa  base  soit  recouvert  par  les  lèvres  du  ibéat  gni,  en  s^appliquanl 
sur  la  base  du  cône,  mninliennenl  Tlnslrument  en  place  pendant  Tirrigalion. 

Pour  satisfaire  aux  dimensions  variables  du  méat  uriuaire,  selon  les  sujets,  M.  le  docteor 
Reliquet  a  fait  faire  des  pavillons  de  volumes  diff^enU  'qu'il  disUng^^Mr  U.  n*  i  qui  a 
6  millimètres  de  diamètre;  le  n"  3,  7  milUmèirea;  le  n<*  d^  8  milUmèUes;  le  n**  h^  amlUi^ 
mètres,  et  chacun  de  ces  pavillons  peul  recevoir  les  mêmes  sondes^  . .    . 


EXPLICATION  I>E  LA  PLANCHE. 

Fig.  1.  Appareil  complet.  A,  pavillon  ;  B,  entonnoir  de  la  sonde;  C,  sonde;  D,  tnbi 
d'écoulement  ;  £,  tube  en  caoutchouc  qui  va  dans  uti  vase  ;  F,  extrétxvflé  du' siphon  en  caout- 
chouc ;  G,  robinet  sur  le  trajet  du  siphon. 

Fig.  2.  Montre  le  pavillon  glissant  sur  la  sonde.  ,    ' 

Fig.  3.  Sonde  avec  entonnoir.  "        ' 

Fig.  /i.  Pavillon.  B,  ouverture  de  la  base,  entoorée  d*abe  saillie;  C»  mivetfure  tfés  tuba 
d'écoulement,  .  : 


VARIÉTÉS. 


Voici  la  suite  de  la  côfflmunicalion  de  M:  Cerise  à  ce  sujet. (V.'UNior  Médicale,  n'  U5, 
1865)  ;  extrait  et  traduit  du  B^r/iWJf /m.  frt>cA:,n*62i.       . 

*  Celte  épidémie,  commencée  â  la  fin  d^octobte,  sévit  encore  âVeé  inlensîlé  et  diffère  par 
roaiiîtes  particularités  des  précédentes.  Ea  tout  semb1ati<è  au  débuta  cçl|e  gui  a  rtgnéà 
Hetljstâdt,  elle  s'en  écarte  dansïa  suite.  Des  vomissements  et  de  la  diaithéè  6n  OKit  été  les 
phénomènes  constants  aii  début,  ce  q^ùtût  croii^  à  une  invasion'du  chbléra.  Mais  tes  dou« 
leurs  sui^enerU  et  caractéristiques  dans  les  muscleer  tiécb'isiseuii»  ded  éxlréiAIléirecUfièreol 
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I»îenl6t  cette  erreur  de  diognosUc  Des  sueurs  db(»idajDtes  et  répétées»  de  riosoiODie,  pouls 
faible  et  plus  fréqueot  qu'àTétat  normal,  ^es  douleurs  névralgiques  irès-intenses  du  plexus 
cœlfaque  et  mésaralque,  et  une  douleur  constante  à  la  région  épigastrique»  pouvaient  en 
imposer  aussi  pour  une  gastro-entérite.  La  diarrhée  cessa  spontanément. 

One  épt)rej9éion  intense,  de  vérifaMes  ac^è^  de  dyspnée  survenant  h  nuil,  se  montrèrent 
de  la  troisième  à  la  cinquième  semaine  dans  les  cas  gravée,  et  étaient  suivis  d*nn  marasme 
profond.  Le  plus  grand  i^ombre  des  malades  y  succombèrent.  L^autopsie  montra  datis  ces 
«as  UM  fraode  quaalité  de  IricfaiMui  infiltrées  dans  les  nindes  de  ia  respirationi  le  dia- 
phragme surtout 

Les  douleurs  musculaires  des  membres  avaient  dès  ]orsi)eancoup  diminué;  les  malades 
ne  se  plaignaient  plus  que  d*un  senlîméni  de  paralysie.  Une  Celle  rémîttence  se  manifesta 
dans  beaucoup  de  cas,  que  Ton  crut  émettre  un  pronostic  favorable.  Mais  une  aggravation 
soudaine  et  considérable  obligeait  bientôt  les  malades  h  se  remettre  an  lit  pour  ne  plus  le 
quitter. 

L*œdème  des  diverses  parties  du  corps  n'eut  pas  de  marche  régulière.  Celui  de  la  face 
apparat,  eo  gébéral,  vers  le  dlilème  }oar.  Très-souvent  il  s'éfl^t  borné  à  un  seul  membre. 

L'invasion  a  été  aussi  très-variable  après  ringestion  de  la  viande  trichinée.  L'incubation 
a  été  de4euz  heures  à  quatre  semaines»  sans  que  ces  vf^iations  fussent  en  rapport  avec 
rège  ni  les  prédispositions  individuelles;  elles  correspondaient. avec  la  quantité  de  trichines 
ingérées. 

Deux  guérisons  durables  ont  eu  lieu  par  suite  de  vomissements  survenus  immédiatement 
après  ringestion  de  la  pbair  empoisonnée.  Le  jeune  âge  exerce  aussi  une  influence  favorable 
à  cet  égard.  De  100  enfants  atteints»  aucun  n'est  mort.  Des  350  malades  traités,  80  à  90 
sont  morts  déjà. 

Ai|  début,  le  traitement  consiste  en  benzine,  administrée  h  la  dose  de  1  gramme,  et  en 
pargatifj^.  Plus  tard»  ilfut  purement  symptomatique.  Employée  jusqu'à  concurrence  de  30  à 
à5  grammes  à  Tintérieur,  la  benzine  n*a  jamais  amené  d'effet  fâcheux  entre  les  mains  du 
docteur  Kralz,  médecin  à  Hedersleben  ;  aussi  se  prop6se-t-11  de  revenir  sur  son  emploi. 

P.  6. 


COURRIER. 


BULLETIN  DU  CHOLCra.  —  Voici  le  dernier  bulletin  transmis  par  M.  le  Préfet  de  police  sur 
le  mouvement  du  choléra,  à  la  date  du  iti  janvier,  depuis  l'invasion  : 

Entrées  dans  tes  hôpitaux  civils:  Admtssiont,  2,865.  -^  Cas  déclarés  à  l'intérieur,  707. 

Décès  à  domicile  :  V  arrondissen^eut»  13^.  --  2*  id.,  110.  --  3*  id.,  179.  —  A*  id.,  210. 

—  5*  id.,  227.  —  6Md.,  131.  —  V  id.,  lU.  —  8*  id.,  112.  —  9*  id.,  107.  —  10*  id.,  205. 

—  iV  id.,  360.  --  12*  id.,  2W.  ^  13*  id.,  213.  -^  l/T  id.,  158.  —  15"  id.,  107.  —  16*  id., 
M.  —  ir  id:,  426;  —  18«  id.,  385.  —  19^ id.,  260.  —  20»  id.,  7t.      -        ;    " 

Décès  signalés  dans  les  communes' rurales  :  b!x5.  .    >     .. 

Total  général  des  décès  cholériques  :  6,383. 

Depuis  le  i2  janvier,  aucun  nouveau  cas  ne  s'est  déclaré  soit  dans  les  hôpitaux,  soit  en 
ville  ;  il  ne  restait  plus  de  malades  en  traitement. 

ASSOCIATION  OiRtSALE.  —  A  l'occasion  de  sa  nomination  comme  chevalier  de  la  Légion 
â*honneur,  M.  le  docteur  Paul  Yidart,  direeteur:de  i'élid>lissement  hydrolhérapique  de  Di-- 
vonne,  a  fait  don  de  )a  aomme  de, cent  fra^^cs  à  la  caisse^des  pensions  viagères  d'assistance. 

La  Société  locale  de  la  Corse,  agrégée  à  l'Association  générale,  vient  de  recevoir  de  l'Em- 
pereur trn  don  de  200  francs,  de  M.  le  docteur  Gonnean  un  don  dé^lOO  francs*,  et  d'un  ano- 
nyme (par  les  mains  de  M.  de  Pietra  Satita)  nii  don  de  200  franco. 

Selon  les  intentionsdeé  donateurs,  ces  dons  sront  destinés  àf  payer  les  cotisatio^ns  de  plù« 
sieurs  confrères  de  la  Corse,  où  l'exercice  de  la  médecine  est  tombé  à  un  degré  de  s'ouftrance 
tel,  que  les  médecins  de  certaines  localités  ne  peuvent  prélever  sur  fhônàraHiim  la  faible 
cotisation  annuelle  de  12  francs  demandée  par  l'AssMiatîon  génétaie.       '    ' 

—  Un  congé  d'inactivUéy -pendant  le  premier  semestre  de  l'année  classique  1865-1866,  est 
accoMé'yB^irsadëiiiaàdè  et  i^our  raisons  de  santé,  à  M.  Vallée,  professeur  de  clinique  externe 
8  rScoIe  préparal9ire^^.»é^êçlnp  eV^ç  pli^^^^      9?îPîJ9«f ,  ,;  .      .'m 
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M.  Brniet,  professeur  de  pathologie  externe  à  TÉcolé  préparatoire  de  médecfne  et  dephir- 
nacie  de  Dijon,  est  chargé  provisoirement  du  cours  de  cHotque  externe  à  la  dite  Éeole,  pen- 
dant ]a  durée  du  congé  accordé  à  M.  Vallée. 

—  M.  le  ministre  de  rinslruclion  publique,  par  ariélé  du  6  de  ce  mois,  a  nommé  H.  le 
docteur  AUibert,  sur  sa  demande,  médecin  honoraire  4u  lycée  impérial  Sainl-JLouis,coiUBe 
témoignage  de  satisfaction  pour  ses  longs  et  honorables  services  dans  cet  établlssemeoU 

SOCIÉTÉ  ■ÉOieALC  D£S  HOPITAUX.  —  Siancê  du  mercredi  26  jantier  (à  S  beoresl/S): 

Suite  de  la  discussion  sur  la  revaccination. 

FACULTÉ  DE  MÉDECIHC  DE  PARIS.  —  Cours  clinique  des  maladies  des  yeux.  —  M.  FOQcher 
commencera  ce  cours  le  lundi  29  janvier,  à  deux  heures,  au  Bureau  central  des  hôpilanx, 
place  du  Parvis-Notre-Dame. 

La  visite  des  malades  et  les  leçons  auront  lieu  les  lundis  et  les  vendredis,  de  deux  à 
quatre  heures. 

—  M.  le  professeur  Jarjavay  reprendra  ses  leçons  cllniqoea  le  jeudi  ib  janvieft  à  l'bùpiUl 
Beaujott,  et  les  continuera  les  jeudis  suivants. 

^  M.  le  ministre  de  Tintérienr  en  Russie,  dit  VOpinim  nationale,  vient  de  cofirmer  l« 
règiements  d'une  Société  qui  s^est  formée  à  Saint-Pétersbourg  sous  le  titre  de  Société  pnue- 
trice  des  animaux. 

La  nouvelle  Société  est  placée  sous  le  haut  patronage  du  grand-duc  Nlcolss;  son  conseil 
d'administration  sera  formé  de  membres  avec  président,  vice-président  et  secrétaire.  EUese 
propose  de  répandre  des  livres  populaires  destinés  à  éveiller  dans  le  peuple  des  sentioaenti 
de  compassion  pour  les  animaux;  elle  créera  des  centres  où  les  animaux  pourront  ètretrsit^ 
par  de  bons  vétérinaires,  et  organisera  des  abattoirs  d'après  les  méthodes  les  plus  nouvellei. 

Une  première  réunion  a  eu  lieu  le  30  décembre.  On  a  procédé  à  l'élection  du  présidente! 
à  la  discussion  de  diverses  propositions  et  communications  adDoini&lratives,  législatives  et 
médicales. 

LA  MÉDECINE  AU  PÉROU.  —  Selon  la  Gaceta  medica  de  Uma,  il  n'y  a  pas,  dans  tonl  le 
Pérou,  deux  cents  médecins  pourvus  d'un  titre  légal.  On  peut  juger  par  là  quel  est  l'état  de 
la  médecine  dans  cette  vaste  Républigue  abniidoniiéd  ainsi  aux  guérisseurs  et  aux  charla- 
tans. Le  service  de  santé  militaire  n'est  pas  mieux  organisé.  Avis  aux  partisans  de  la  liberté 
absolue  d'exercice.  Qu'ils  aillent  y  voir,  et  ils  en  reviendront  bientôt  convertis  devant  lei 
malheurs  journaliers  et  les  catastrophes  qui  en  résultent,  -r-  *        ' 


OFFRANDES  REQUES  AUX  BUREAUX  DE  L'UNION  «iOttlJLe  POUR  LA  VWft  D'ON  bORFltlIL 

(QtJATRliMfe  LISTE.) 

M,  Auguste  Goupil,  10  fr,;  —  M.  et  M"*  Lpreau,  è.li'chauvinière,  ÎO  fr.;  —  M.  Vérop, 
20  fr.;  —  M.  Andral,  20  fr.;  —  M.  Huel-Despr^s»  10  fi.;  —  une  aoênymOr  10  fr.;—  M.  Do- 
mont  (de  Monteux),  à  Rennes,  5  fr.  —  Total  .  .  . •  •  •  •       ^^  ^^' 

Premières  listes. 276  fr. 

Total. '.  ;  .      361  fr. 

,.^     -■  gÇO  I        ■  — —  ... 

MONOiiBRT  A  LABMIBMI. 
Souscription  recueillie  dans  ta  Société  locale  a* Eure-et-Loir,  par  M.  Voyet,  son  président. 

MM.  Beaunier,  5  (r,  ;  Harreaux,  2  iCr.  ;  Vincent,  5  fr.  ;  Dagron, 2 fr,  ;  VladinaJr,  3  fr. ;  Juleao, 
5  fr.;  d'Anibroise,  2  fr.;  Dabao,  2  fr.  ;  M.  Galopin,  5  fo  ;  Bergeron^  5  fr.';  Meunier,  5  Tr.; 
Bamberl,  5  fr.  ;  Dargent,  2  fr,  ;  Lamy,  2  fr.  ;  Saimon,  2  fr.  ;  Roque,  5  fr.  ;  Vbyet,  5  fr.  - 
Total  :  67  fr. 

M.  SégaJas,  d'Aubin  (Aveyron),  6  fr. 

M.  Theuliée  (Jules),  h  Pithivlers,  10  fr. 

l   «■■         M.        I  ■    I  ■  .  ,.  ■  ■  I      ■■■■■.  I  ,, ||  1,1  II      — 

U  Oérmif  0,  ^iç/uiou 
P4R1S.  *-  Typofra^bte  Fiut  HatTun  et  C^  roe  dts  Detti«lH»rki-S|int'SanTciir,  93, 
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SOMIIAIBE. 

i.  Paus  :  Sur  la  séance  de'  l'Académie  de  médecine.  —  II.  TaiCBéoToiiiE  :  ObserTations  de  trachéo- 
tomie pratiquée  dans  la  période  extrême  du  croup.—  III.  BiBLÎoTHàQUE  :  Du  pneumatocéle  du  crâne. 
—  IV.  AcADéMiEs  ET  SOCIÉTÉS  sATAimw.  (Académie  de  médecine}.  Séance  du  23  Janvier  :  Correspon- 
dance. —  Thérapeuliqué  respiratoire.  —  Présentations.  —  Traitement  des  maladies  par  Télectricité 
statique.  —  V.  Urras  sur  renseignement  médical.  —  VI.  U  Médeciwb  mvant  le  pbilic  :  Les  confé- 
rence médicales  de  la  salle  Valentino.  —  VIL  Cocrueb.  --  YllL  Feoiiuton  :  Le  médecin  sans  mé- 
decine. 


Parii,  le  24  Jani>i9r  18M. 
BULLETIIV. 
Sttr  l«  oésMee  de  l'Aeadémle  de  médecine. 

Croîra-t^n  que  c'est  en  comité  eecret  que  l'Académie  a  voulu  discuter  la  réponse 
à  fliîre  à  l'Administration,  relativement  au  subside  demandé  pour  Tintroduciion  de 
la  vacetnatlon  animale?  Sur  quels  motifs?  On  n'a  vraiment  daigné  en  donner  aucun 
au  public,  si  ce  n'est  que  c'était  une  question  administrative.  Il  paraît  qu'il  est 
défendu  de  traiter  en  public  les  questions  administratives;  administratives  tant  qu'on 
voudra,  mais  il  n'est  pas  moins  vrai  que  rAcadémic  s'est  basée  sur  des  motifs  scien- 
tifiques ou  de  pratique  pour  demander  un  subside  en  faveur  de  la  vaccination  ani- 
male ;  il  n'est  pas  moins  vrai  que  ces  motifs  n'ont  pas  été  discutés,  qu'ils  auront  pu 
l'être  hier,  en  comité  secret,  et  que  le  public  médical  avait  un  grand  intérêt  à  con- 
naître ceUe  discussion.  On  ne  comprend  pas  vraiment  cet  esprit  d'étouiïement  et  de 
cachotterie,  quand,  de  toutes  parts,  on  demande  le  grand  jour  et  le  grand  air. 

La  séance  publique  s'est  donc  bornée  &  la  communication  du  discours  prononcé 
par  M.  Devilliers  stir  la  tombe  de  M.  Chaiily-Honoré,  discours  simple  et  modeste 
Mmme  n  convenait  à  la  mémoire  du  plus  simple  et  du  plus  modeste  membre  de 
TAcadémle;  et  à  la  lecture  d'un  mémoire  de  M.  Poggiale,  sur  le  traitement  par 
l'électricité  statique  de  plusieurs  maladies  rebelles  à  d'autres  moyens.  A.  L. 


FEUILLETON. 

vu  alÉDICin  SANS  ■É»B€m^. 

Il  y  a  \m\m  pour  toat«  mdiiie  pour  la  vertu.  Je  m'avisai  i'éire  écooone  aox  deraières 
vacances,  et  de  prendre  le  train  omnibus  au  lieu  de  Texpress  pour  revenir  de  Parid  cheji 
nous,  où  Ton  m*attendait  à  dix  heures  du  malin,  où  je  n'arrivai  qu'à  cinq  heures  du  soir. 
Pour  épargner  sept  francs  cinquante  centimes,  j'avais  tout  bonnement  répandu  Talarme  dans 
ma  famille  lel  dans  les  covirona.  Ma  vieille  npurrice  criai(  que  j'étaU  déjà  mort  el  refroidi 
'peut-être;  ma  jeune  cqusine  me  voyait  avec  quelque  phose  de  cassé;  ma  mère  pensait  :  le 
cher  enfant  n  aura  pas  sii  garder  de  quoi  payer  sa  place;  il  est  si  bon  pour  les  autres I  Mon 
Dieu  I  qu'est  devenu  le  temps  moins  rapide,  mais  plus  hospitalier,  où  un  brave  conducteur  de 
diligence  faisait  crédit  à  un  voyageur  sur  sa  mauvaise  mine  et  sur  sa  malle  moins  pécule 
que  Tair^M.  Quant  à  moa.père,  il  avait  bourré  sa  pipe  plus  que  de  coutume,  el  il  s'en  était 
allé  &  une  demi-lieue  de  là  visiter  nos  champs. 

Je  manquai  donc  carrément  mon  entrée  en  vacances.  C'est  égal,  c'est  toujoiy^s  un  bon 
moment  que  celuf-fà:  printemps  d^one  année  de  six  semaines!  renouveau  des  aCTections  du 
foyer  dûmeslfqtle  ;  — qu'il  est  doux  de  se  réveiller  au  bruit  d*uo  vrai  et  vaillant  ménage, 
de  rouvrir  les  yeux  sur  un  tableau,  sur  un  objet  cher  à  noire  enfance,  et  de  murmurer  : 
ches  nous! 

Aax  rqprpdi^  dont  on  m'acoaUa  si  tendrement  J'oppOBai  l'éconimiie  que  j'avais  nftvée;  je 
M  savaù-fsn.  cellei  utile  vertu: si  trlMe;  on  haussa  le»  ^Mlés»  s|  ma  couMi^,  qae  je  qe 
Tome  XXÎX.  —  NùuPfUê  âérie.  40 
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TRACHÊOtOMIË. 


0B8BBTATI01IS  BB  TBAGHÉOTOMIE  PBATIQOÉE  BANS  LA  PÉBIOBB  BITBÊHB  BB  dOUP^ 

Par  le  docteur  Eugène  Motnier,     . 
Ancien  che(  de  clinique  de  la  Faculté  à  THôtel-Dieu  de  Paris  (1). 

Obs.  VL  —  Angine  coiienneuse,  —  Croup»  —  Trachéotomie,  r-Guérisoru 

Le  mardi  18  jnDlet  1865,  je  suis  appelé  à  Tile  Adam  pour  voir  une  petite  fille  atleiole  de 
croup  :  je  la  trouvai  dans  un  état  d^aspbyxie  Imminente,  et,  à  son  état  de  pÂleur  et  d'ioseo- 
sibilité,  je  jugeai  qu'elle  n'avait  que  peu  d'instants  à  vivre  et  qu'elle  allait  mourir  dans  an 
état  de  calme  trompeur  ;  je  fis  part  de  mes  impressions  à  MM.  les  docteurs  Dnpuy,  Abbadie 
et  Vanier,  qui  étaient  présents.  Ces  messieurs  furent  d'accord  sur  la  nécessité  et  sur  l'urgence 
de  la  trachéotomie.  M.  Dupuy  se  chargea  lui-même  de  prévenir  la  famille.  Voici  dans  quelles 
circonstances  s'était  développée  la  maladie  dont  M.  Vanier,  qui,  à  partir  du  moment  de 
l'opération,  est  resté  nuit,  et  jour  auprès  de  l'enfant  jusqu'à  la  guérison,  m'a  commuDiqué 
l'observation  : 

Jeanne  Ginelti,  d'Avelipo,  à  ans,  dç  santé  délicate,  liabitQellement  ptf  e,  mais  Tive  el 
enjouée,  quit|e  Paris»  le  lundi  10  juillet,  pov|r  veqir  à  Hie  Adami  qbe^  sa  graod'mère  h 
duchesse  de  Valmy  ;  son  médecin,  à  Paris,  r.ayanl  trouvée.peu  en  traio.q|iQlqqes  joiKS  aopa- 
ravant,  et  plus  pèle  encore  que  d*ordinaire,  sans  appétit,  avait  conseillé  un  prompt  retour  à 
lA  campagne.  —  Le  jeudi  suivant,  13  juillet,  vers  deux  heures  après  midi,  l'enfant  est  prise 
de  fièvre  el  de  vomissements.  Le  docteur  Dupuy  voit  l'enfant  à  cinq  heures  et  prescrit  U 
potion  homœopalhique  suivante  :  aconit  T.  M.  IT  gouttes;  eau  distillée,  70  grammes;  sirop 
de  sucre,  20  grammes  par  cuillerées  toutes  les  deux  heuresi.  Là  flévre  tombe  vers  le  matin 
du  jour  suivant,  qui  6e  passe  bien. 

Le  samedi  16,  l'enfant  se  plaignant  d'on  léger  mal  dô  gorge,  prend  4a  potioo  suivante: 
l>elladoneT.  M.  III  gouttes;  eau  distillée,  TOgramoras;  sirop  de  suore,  20  grafMiê&  L'en- 
fant sort  par  un  temps  très-chaud  el  ioxX  bien  )a  oqit  s^uiv^ntf»        .    ' 

La  jpurnée  du  dimanche  est  assez  bonne;  bain  de  son. 

Le  lundi,  on  remarque  que  reqfant  est  triste;  elle  prend  un  bain.de  sel ^i  £€M|tiii«e  i se 
plaindre  de  la  gorge.  Le  docteur  Dupuy  fait  vomir  l'enfant  aveo  la  potion  $uiv|pte  :  sirop 
d'ipéca, '90  grammes;  poudre  d'içéca,  0,io,  et  fait  administrer  dans  la  journée,  Ja  poUoo 

(10  Soite  et  fin.  --  Voir  les  nunéros  des  ta  et  90  jaavier.  ,.,'-'*•. 

croyais  pas  si  forte,  répliqua  :  Il  fallait,  cotisio,  épargner  sur  vos  plaisirs  et  non  pas  surraf- 
fection  de  ceux  qui  vous  servent  et  qui  votiratmènt... 

Ces  quelques  mots  d'un  bon  sens  supérieur  me  donnèrent  à  réfléchir.  Mais  Thomme  se 
révolta  en  moi,  et,  ne  voulantvj^s.dmiieF^wveiltneftl  raison  à  une  petite  fille,  j'annonçii 
que  j'allais  me  jeter  dans  les  bras  de  mon  père. 

Ma  oousisie  me  cria  de  ne  ^asnlier  trop  vite;  ^  il  n*y  a  pta9  dVMadts,  mi  fiarole  d'Iioo- 
.neurl     '  ■  -    •  ■...-!••.:       .     ■  ••« 

-,        ■  .        ■  ;  .    t    •         ■     .,       •    •    îi  '.  i  h'  '■  { 

.,,',.    ■■•,11      ..     ,.  ..,•,-.. 

Tarrivai  juste  au  moment  où  mon  pèt^e  venait  de  consulter  sé^' fducfieux  sur  la  qualité,  li 
quantité  el  le  prix  ténal  de  la  récolle  dd  fatth^e.  Tous  lui  avaient  fépoàdu  d'cfpe  vofx  trop 
naturellement  altérée,  mafs  unanime  :  que  les  épis  étaient  hômbreiùt  et  lourde  et  la  paille 
haute  et  ferme,  la  luzerne  épaisse  et  les  foins  suberbeb,  et  ^ue  totit  valait  mieux  énûn  soqs 
tous  les  rapports  et  se  vendrait  plus  cher.  '     '  .  ' 

'  Je  tombais  bien;  car  la  première  heure  du  succès  appartient'pîrë^'que  loujotjf's  à  l'indue 
gence.  :......» 

—  Eh!  ehl  fit  mon  pèrô  dû  i)!us  loin  qu'il  m*a perçu l/ vdilî  T^nfanl;  proâigoe*  rv 
malheur,  ces  enfants-fà  sont  plus  nombreux  que  l'es  véaju;^  ^ras,  êX  IVn^y  â  p94.de  veau  poir 
fout  le  monde.  Georges,  tu  viens  un  peu  tard,  mon  garçoa.*,.,..  ,  .; 

—  J'ai  voulu  économiser,  et  alors... 

,  -^  fic(Hloml9er,.toi1  Mauvaise  «flUv^él  qui  000a  tnédige  ' quelque  «iir|iifsê.  TîeBS,  vois 
plalôl  ees  Maaes,  ces  pantfaâMf,  œi  nauM,  oei  Mon,  tn'iMMgiirai  toM  cela  celle  aoi^ 
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liomcsôpslMqne  soivdi^te  !  borat  5*  \t\l  d,30;  eau  dMiltéë,  70  gammes;  sirop  de  Bifcre, 
20  grammes,  étnsi  qn^nn  second  tmîn  de  sel.  Dans  la  sofrée,  Penrant  est  plus  mal,  elle  est 
piQs  agfl^.  Bans  la  nnlt,  elle  se  réveille  en  sursaut,  vomit  et  se  plaint  d^one  angoisse  qui 
dure  peu  et  est  attribuée  à  un  violent  orage  qui  vient  d'éclater.  —  Néanmoins,  le  docteur 
Abbadie,  qui  a  passé  la  nuit  auprès  de  Tenfant,  prescrit  un  vomitif  énergique  :  sirop  d'ipéca, 
90  grammes;  tarlre  stIWé,  0,10.  — 11  avait,  lé  soir  pWcfelent,  constaté  la  présence  de 
faQ8s«B  membranes  et  fait  pressentir  la  néoessflé  de  camériser. 

,  Dans.b  a^tinéç  du  mardi  13,  les  doctears.Dupuf  et  /Vbbadie  voient  Tenfant  ensemUe« 
coQstafent  la  présence  des  fausses  membranes  sur  les  amygdales  et  rextioclion  de  la  voix. 
La  prescriptton  est  la  suivante  ;  1'  sublimé  corrosif,  3*  triL»  0»40;  eau  distillée  n^  i, 
kb  grammes;  sirop  de  sucre,  15  grammes;  2**  lycopodium,  3*  trit.»  0^0;  eau  distillée, 
àb  grammes;  sirop  de  sucre,  15;  à  prendre  alternativement  une  cuillerée  des  deux  potions. 
L'enfant  passe  la  journée  dans  un  état  fort  pénible;  elle  s'endort  vers  six  heures,  mais  elle 
est  réveillée  à  huit  heures,  en  proie  à  un  accès  de  snlTocalion  telle,  que  les  personnes  qui 
Pentourent  sont  effrayées;  il  semble  que  Teofant  va  mourir.  Eu  l'absence  des  médecins  pré- 
cédents, le  docteur  Vanter  est  appelé,  et,  frappé  de  ce  qu'il  observe,  U  prévfent  la  duchesse 
de  Valmy  que  l'enfant  est  atteinte  d'un  croup  conflrmé.  Il  s'appuie  pour  formuler  son  opi- 
nion sur  la  présence  de  fausses  membranes  étendues  d'une  manière  continue  sur  les  amyg- 
dales et  le  voile  du  palais,  sur  l'extinction  de  la  voix,  Tappareil  terrible  d^1ne  sùflbcalion 
imminente' &  laquelle  Tenfant  est  en  proie.  En  effet,  assise  sur  son  lit,  l'enfant  en  saisit  les 
borde  avec  fbrce  de  ses  deux  petits  bras  pour  s'aîder  à  respirer  le  plus  possible,  elle  n'y 
parvient  qn^n  frisent  entendre  mi' sifflement  rauque  des  plus  pénibles.  Interrogée,  elle 
répond  par  le  mouvement  des  lèvres,  à  peine  arlicnte-t-e|le  imparfaitement  quelques  syl- 
hibes;  la  voix  est  complètement  voilée,  éteinte;  l'enfant  est  portée  devant  une  fenêtre  pour 
examiner  plus  cômplétemeilt  la  gorge  :  les  amygdales,  fortement  tuméfiées,  sont  couvertes, 
ainsi  que  la  luette  et  les  piliers  du  voile  du  palais,  de  fausses  membranes  d'un  blanc-gris  ; 
elles  sont  épaisses,  consistantes  et  étendues  d'une  façon  continue.  Caotérisées  avec  le  crayon 
de  nitrate  d'argent,  elles  ne  se  détachent  pas.  —  Les  personnes  qui  entourent  l'enfant  sont 
étonnées  de  la  facilité  avec  laquelle  elle  se  laisse  examiner;  c'est  qu'elle  est  déjà'  dans  un 
certain  degré  d'anestbésle  et  d'insensibilité  cutanée.  En  effet,  elle  réagit  peu  au  pincement 
de  la  peau.  Les  fosses  nasales  sont  également  occupées  par  des  fausses  membranes  moins 
épaisses  cependant  et  accompagnées  de  jetage.  L'obstacle  h  la  respiration  ne  siège  pas  dans 
le  nex,  ni  dans  Fa  gofrge  proprehient  dite,  car  celle-ci  est  encore  sufllsamment  ouverte,  mal- 
gré le  gonflement  de  ses  diverses  parties.  L'obstacle  est  plus  bas  et  est  occasionné  par 
la  présence  des  fausses  membranes  dans  le  larynx;  ce  sont-elles  qui  causent  l'extinclîon  de  la 

avec  tes  professeurs,  tes  répétiteurs,  et  il  y  èd  a  pour  plus.de  mille  écps  pourtant...  As-lu' 
déjeuné  seuleqaent? 

Si  je  m''en  souvenais,  je  pe  m'en  souvenais  gu^re,  et  je  déclarai  ,que  j^  considérfiis  l>pr- 
pélif  a  4  la  camj^a|;Qe  et  en  famille»  comme  le  plus  sain  des  devoirs      ., 

Nofts  repriifiei^eniboilani  le  pas»  bras  dessus»  bras  dessous,  1^  chemin  de  la  maison* 

■  ■-■■•■    '■■■'    ■  ■■■'      ••m  .  '■  •■    ;'■.•.•■  '  , 


.^^  CiQiaar  a6neQ«nèi»l,imoii  ga»i  de  chosat  qqi  poatraient  effHiyâr  ta  mère  '«t  Xi  con^ 
oe,  ai  anMlievs^àton  eoAroit  SaÉs^twbiea  que  depuis  l^biver  dernier  j'ai  des  inquiétudes 
réelles  piIsrlenaftHif  de  doctenr  nn  médecine?  Tu  sais  si  je  lis  alteniivemènt  les  journaux,  ' 
les  broclKiFes,  lesUvres*  £h  bien,.  Il  me  semble  que  l'on  multiplre autour  de  frons  les^tAoyens 
de  devenir éhtoun  lemédecln.  de  soi-même»  et  ^iie  si  le  public  se  met  par  hasard  à  croire- 
ssir  parola  se  iÇQ'il  entend  dire,  vous  n'aurez  pins  de  visites  à  faire*  Des  voflui^s  oolorfées' 
pftrceavronl  les  rues  avec  cette enseiigvie  :Cuéri«m  en  groa^  et  à'  dèmicile.  '  ,      ' 

—  ÎIRrat  lafesêr  dîfë,'lai8sferlklre  et  laisser  passer,  répobdis-je;' pour  mol,  èe  que  nous 
voyons  de  rt^olier  èl  d'irréglilier,- de  liormal  et  d*anormal  sur  le  terrain  dont  il  s'agit,. 
prouve  la  même  chose  et  va  auiiiême  But  :  chacun  attache  aujourd'hui  un  plus  gri^nd  soin,  [ 
un  pi  us. grand  prix  à  te  sàqté,  et  çonsidèreia  maladie  conime  une  charge,  sinon  comme  m^.\ 

fanle.    ;*;    '*•  '  *.,'",.••  '-"  ■  '■'    '  •  '   *    •        "•>  '    '  •  .    ^  -    :     •    *• 

—  Td  penses  bien/moà'  àÀî,.  que  nbns  ne  nous  révoltons  pas  là  mère,  ta.ijousipç  et  moi  k 


U  pens^ 'que  la  spunrahce  et  les  infinnités  peuvent,  h  brd"  dèl^I,  ae  plus  exister.  sV  la  teri 
nous  flvobs  peur  seulemeni  que  rattlité  du  tnédecln,  contestée,  combattue;'  démentie, 
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voix  et  prodaisent  ce  siffleipMnt  itrident  et  dDQloureox  à  enlendre.  Le  pouls  est  à  120.  -* 
Après  la  cessation  de  Taccès  de  suffocation,  la  respiration  reste  pénible.  Broyante;  TenfaDt 
s'abat  snr  le  c6té,  vers  la  ruelle»  et  demande  du  geste  qu'on  la  laisse.  Cetaccàs  ressemble  à 
celui  de  la  nuit  précédente,  qui  avait  été  considéré  comme  Teffet  d^  Torage.  Mais  renfanl  ae 
se  remet  pas  celte  fois  comme  Tautre. 

M.  Vanier  conseille  les  insufflations  d*alun  et  de  tannin  à  parties  égales,  une  ou  deoi 
secousses  de  vomissements,  des  sinapismes,  et  il  prévoit  la  nécessité  de  ropération  de  la  tra- 
chéotomie pour  le  lendemain.  La  duchesse  de  Valmy  fait  prévenir  le  médecin  de  la  famille 
OInetti,  le  docteur  Campbell,  en  le  priant  de  venir.  Pendant  la  nuit  que  M.  Yanier  passe 
auprès  de  Tenfant,  deux  accès  de  suffocation  se  produisent  vers  une  l^eure  et  quatre  heures 
du  matin,  et  la  situation  va  toujours  en  s*aggravant  quant  aux  symptômes  généraux  et 
locaux.  Le  pouls  est  à  lâO;  Tenfant  est  pAle,  abattue  et  indifférente  à  tout,  excepté  à  cher- 
cher la  respiration. 

Le  docteur  Eng.  Moynier,  envoyé  par  le  docteur  Campbelf,  voit  Tenfant  à  huit  heures, 
l'examine  avec  grand  soin,  et  conclut,  ainsi  que  MM.  Dupuis,  Abbadie  et  Vanier,  à  la  néces* 
site  de  Topération  immédiate.  Le  docteur  Dupis  annonce  luf-méme  cette  douloureuse  déci- 
sion à  la  fiimille.  ^  M.  Moynier  pratique  la  trachéotomie  avec  Taide  des  trois  médecins  qai 
ont  soigné  la  petite  malade.  Celte  enfant,  très-intelligente,  ne  8*est  pas  débattue»  et  elle  a 
dit»  depuis,  avoir  parfaitement  tout  suivi  et  compris,  mais  n*avoir  ressenti  aucune  douleor. 

Après  Topération,  Penfant  est  replacée  dans  son  lit,  et  une  respiration  caJme  et  tranquille 
remplace  les  accès  de  suffocation;  le  sommeil  survient»  peu  de  temps  après,. Qpssi .paisible 
qn'en  santé.  Ce  résultat  immédiatement  obtenu  frappe  tou3  les  assistants.  VienUsnt»  jusqu^aa 
soir,  prend  par  intervalles  du  bouillon,  du  lait»  4u  potage,  trois  è  quatre  cjailler^  chaque 
fois.  Pendant  la  nuit,  un  bol  de  bouillon  et,  le  matin»  un  lait  de  poule  sont  pris  avec  plaisir. 
Depuis  le  moment  de  Topération,  la  présence  do  mucosités  dans  la  canule  s'est  révélée  à 
plusieurs  reprises  par  un  bruit  de  clapotement  se  maniCestant  surtout  à  la  suite  du  Sipmmeil. 
—  Dans  la  nuit  du  17»  le  doolour  Vanier»  qui  ne  quitte  pa«  Tenfant  ni  le  jour  ni  la  noit, 
constate  que  les  fosses  nasales  sont  le  siège  d'une  diphthérie  non  douteuse^  et  qu'elles 
laissent  écouler  du  mucus  épais»  mêlé  à  des  débris  de  fausses  membranes.  Le  malio, 
M.  Moynier  cunstale  rinlégrité  des  fonctions  respiratoires»  la  persistance  def  fausses  mem- 
branes sur  les  amygdales,  leur  extension  dans  les  fosses  nasales,  la  teinte  grise  et  le  goofle 
ment  de  la  plaie  de  la  trachée.  On  cautérise  la  plaie  avec  le  crayon  de  nitrate  â^argeol,et 
on  fait  dans  le  nez  des  injections  avec  une  solution  de  tannin  et  d'alun;  i  gramme  de  poudre 
de  quinquina  est  donné  dans  du  café«  L'état  fébrile»  qui,  la  veille»  ayant  l'opéfation»  élait 
élevé  à  1^0  pulsations,  est  descendu  à  110,  m 


finisse  par  porter  atteinte  à  ta  profession  et  à  borner  démesurément  la  carrière  pour  laquelle 
nous  faisons  dé  si  grands  sacrifices.....  Après  cela,  tu  sais,  nous  sommes  de  braves  gens; 
certes  chacun  devenant  le  médecin  de  soi-même,  même  les  personnes  interdites  pour 
â*anires  motifs,  si  cela  était  possibTe^  cela  serait  un  progrès  ou  jç  ne  m'y  connaîtrais  pas, 
malheureusement  je  m'y  entends.  Car  tu  me  le  fais  payer  sous  toutes  les  formes  :  bottes 
vernies  à  la  place  de  nos  vieux  soullerâ  à  clous,  logement  dé  garçon  au'  ifeti  de  chambre 
garnie,  chapeau  Pinaud-Amour  au  lieu  de  casquette,  etc.  »  etc.  Quand  les  dépenses  augmentent, 
n'ai-je  pas  raison  de  me  préoccupper  de  savoir  si  ton  avenir  ne  diminue  past 

—  Rassurez-vous,  père,  et  reiiies  ce  passage  de  Gtmmkvê  i  Téat.  m  xsnrrespoad  daoi  U 
nature  intellectuelle  qomme  dans  la  nature  pliyaiqoe*'Q««id  vnfes  voyex  apparaîtra  an  gritd 
besoin,  ^oyez  certain  que  vous  allez  voir  apparaître  une  grande  force  pour  .le  tatiiiidre;  et, 
quand  vous  voyez  naître  une  grande  force  tans  emploi»  seyez  sûre  aussi  que  voue  allez  «oir 
naître  un  grand  besoin  pour  l'employer.  U  santé»  la  force»  la  dispaoihiiité  de  l'être»  dam 
toute  la  plénitude  de  la  vie,  voilà  la  grande  r^réoccupation,  l'universel  besoin  en  mottienl;  de 
là,  tout  ce  qui  inquiète  à  tort  :  ia  vulgariaatiott  de  leoiee  les  conaaissanoesi  de  teos  les 
secrets  humains  ne  fera  que  rendre  plus  vrai,  plus  impérieux^  ce  précepte  i,N€  sutor  ulirk 
crepidam.  N*avez- vous  pas  vu  des  hommes  très-artistes»  irè$-inteil!gents  entreprendre  de 
rester  eux-mêmes  les  architectes  de  leur  maison^  Eh  bien»  quelques-uns  oubliaient  la  cave, 
d'autres  Tescalier;  rien  ne  manquait  d'ailleurs  à  Védifîce.  LçuisXtV»  à  Versailles»  n'omil 
qu'un  détail,  mais  ce  détail  c'était  l'eau.  J'ai  vu  encore  des  bacheliers  es  lettres  et  même 
es  sciences  essayer  de  se  guérir  d'une  démangeaison»  un  manuel  à  la  niaiPi  et  se  procurer 
une  fliixîon  di>s  plus  grotesques,  le  n'ai  donc  aucune  peur  de  la  médecine  sans  mé^ecio, 
Pfina  aqcuti  temps,  près  op  loin  de  Id  nà tqte»  l'homme  p*4  peo8«  cjtfil  «e  àuffi^H  *  tui-»«B»i 
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Pendapt  la  journée  du  20,  Tétai  est  statlonnairc,  la  caniile  interne  contirme  à  fburnfr  un 
mncds  épais,  purulent,  grisâtre;  Tenfant  tantôt  dort  dans  son  Iff,  respirant  on  pea  brnyaoï- 
meni  (35  h  30  inspirations  par  minute),  lantôt  se  faft  porter  sur  les  genonx  de  sa  grand*- 
mère,  la  duchesse  de  Vatmy,  qui  a  étéd^un  dévouement  et  d*an  courage  admirables  pen^^ant 
iea  quinze  jours  de  cette  terrible  épreuve.  A  plusieurs  reprises,  Tenfanl  peut  prendre  quelque? 
cuillerées  de  bouillon,  lapiQka  au  lait,  biscuit.  La  solution  astring/enie  est  injectée  dans  le  nez 
à  deux  reprises.  L'enfant  se  plaint,  pendant  cette  journée,  de  démangeaisons  à  la  peau  et 
sa  frictionne  ai^o  plaisir  les  mains  el  les  bras  avec  de  Teau  de  Cologne.  Le  ponte  varie  de  iOO 
àilO.  Les  lossQS  nasales  continnent  à  jeter.  Pendant  la  nuit,  renfaot  a  un  sommeil  bruyanf, 
interrompu  par  des  réveils  pénibles,  soivls  d'expectoralioD  de  mucus  purulent  à  travers  la 
eanule. 

Samedi.  Pansemeoi  et  cautérisation  de  la  plaie  »  Sojeelions  dans  les  fosses  nasales,  comme 
les  jours  précédents.  Le  mucus  qui  salit  les  cravates  est  moins  épais.  M.  Vanier  trouve  un 
fragment  de  faosse  membrane  pelotonné;  étalé»  il  est  consistant,  gris&tre,  et  offre  les  dimen- 
sious  d*one  pi^e  de  un  franc,  h  bords  irréguliers  et  déchiquetés.  Vers  cinq  heures,  renfanl 
est  abattue»  le  pouls  remonte  à  120,  la  peau  est  brûlante;  Tenfant  se  plaint  de  démangeai-' 
sons,  s'endort  difficilement;  expertoration  fréquente  et  pénible,  nuit  Agitée;  Vers  trois  heures 
du  matin, amélioration  :  le  pouls  revient  h  lOO;  Tenfant  qui,  depuis  la  veille,  avait  tout  refusé, 
accepte  un  peu  de  lait. 

Dimanche.  La  journée  est  bonne,  les  pansements  sont  faits  comme  d'habitude:  alimçuta*- 
UoD  plus  abondante;  les  faossës  membranes  des  amygdales  diminuent  notablement  ;  la  plaie 
a  bon  aspect. 

Lundi.  Noif  exoelfènfe,  passée,  comme  les  aâtres,  presque  «oaslamment  sur  les  genoux  de 
sa  gt*and*mëre.  Pansement  habituel.  Les  fausses  membranes  des  amygdales  paraissent  plus 
blanches  et  moins  épaisses.  Les  mucosités  sont  rendues  par  ta  oanule  ;  le  nez  se  dégage,  le 
jelage  est  moins  abondant.  Alimentation  substantielle. 

Mardi,  if.  Moyniér  enlève  la  canule,  Cautérise  la  plaie;  mais  il  se  hâte  de  replacer  la 
canule  à  cause  de  la  difficulté  qu'éprouve  Tenfant  à  respirer  ;  lès  fausses  membranes  dés 
anoiygdalés  sont  sépat'ées,  Uiiteuses,  pultacées,  transparentes;  Tair  passe  avec  peine  à  travers 
le  larynx  ;  néanmoins,  Tenfant  a  pu  articuler  maman;  la  canule  replacée,  Fenfant  reprend 
ses  a^es  et  sa  gaieté.  L'enfant  suffoque  chaque  fois  qu'elle  boit  :  le  voile  du  palais  fonctiotine 
mal.  Le  mucus  nasal  devient  normal;  la  cravate  est  salie  très-rapidement;  quelques  traces 
de  sang. 

Mercredi.  L'enfant  parait  plus  en  train,  elle  joue  et  s^alimente  ;  la  plaie  est  belle,  les  amyg« 
dales  deviennent  nettes. 


fût-ce  pour  prièi^.  Un  autre,  un  antre!  e*est  le  cri,  c'est  le  code  de  la  fraternité,  de  Thuma- 
nité  tout  entière^  en  deux  mots. 

—  C'est  possible,  mais  j*estimé  néanmoins ,  clans  ina  jugeottê,  quMI  y  a  quelque  chose  à 
opposera  toutes  les  médecines  sans  médecin.  Ty  ai  beadcoup^^réfiéchi  et  je  crois  avoir 
trouvé sais^tu  quoi?  Le  médecin  sans  médecine, 

—  Toilà  Ittcontestablement  une  idée...  Mais  une  difficulté  t'este  i  quelle  est  la  manière  de 
s'en  servir r  Oui,  Tidée  est  ingénieuse  ;  mais  la  pratique,  père,  la  pratique! 

■         '    IV   .. 

La  maniéré  de  s'en  servir  est  simple,  écoute  bien  ceci  ;  une  supposition  :  ' 

«  Tu  es  appelé  auprès  d*un  malade  par  ses  parents,  ses  amis,  ses  connaissances  ou  ses , 
domestli]Ues,  qui  n'ont  d'autre  but  parfois  que  de  mettre  leur  responsabilité  à  l'abri;  tu' 
Texamines,  ce  isaîade,  tu  l'Interroges  avec  le  plus  grand  soin;  tu  fais  ton  devoir  d'homme 
de  science  et  d'humanité,  et  tu  né  laisses  rien  derrière  toi  qui  soll  contre  toi.  Quand  ton 
opinion  est  formée,  ffxée  autant  que  possible,  tu  dis  au  malade  :  Cher  client,  quelle  maladie 
croye^vous  avoir,  d'après  les  idées  qui  germent  dans  votre  tète  ou  qui  courent- d^ns  le 
qtiartier,  dans  le  voisinage,  dans  la  maison  que  vous  habitez?  Le  malade  te  répond,  et  alors 
ta  ajoutes  :  Que  ferlez-vous,  si  vous  vous  traitiez  Vous-même  d'après  le  système  de  vos  amis 
et  connaissances?  Il  te  répond  encore,  et  alors  tu  lui  demandes  s'il  veut  être  traité  pour  ce 
qu'il  croit  avoir.  Quand  il  a  opiné  de  la  voix  ou  du  bonnet,  lu  en  prends  acte  par-devant  le 
valet  ou  la  femme  de  chambre,  la  bonne  ou  le  concierge,  tu  prononces  ces  paroles  :  Je  n*aî 
voulu  appclet  en  consultation  que  vous-même;  vous  voulez  avoir  une  migraine  —  par 
exemple  —  selon'  moi,  nous  aurions  affaire  à  une  indigestion.  Je  consens  à  borner  mou  rôle 


Digitized  by 


Google 


ISiO  L'VNIQN  lti^<DlCALE. 

JeudL  Venlaol  reprend  de  la  force;  M.  MoyDier  relire  la  canule  et  ferme  la  plaie  avec  do 
taffetas  d'Angleterre;  les  amygdales  ne  présentent  plus  rien»  la  respiration  se  fait  bien.  U 
voix  est  altérée  et  les  boissons  passent  difficilement. 

".  Depuis  ce  jour,  tout  marche  régulièrement  vers  la  guérison.  La  plaie  se  trouve  complète- 
ment fermée  huit  jours  après. 

Obs.  YIK  —  Croup,  —  Trachéotomie.  —  Mort. 

ïJe  vendredi  23  août  IWi,  je  fus  demandé  par  le  docteur  Bréon  pour  Tenfaût  da  coa- 
cferge  de  la  maison  qu'il  habite,  boulevard  de  Strasbourg,  n^a.  Il  m'apprit  que  cette  peUlé 
flile,  âgée  de  2  ans  et  2  mois,  était  prise  d'uft  croup  des  plus  graves  quMl  avafit  cherohé  vai- 
nement à  corabatlre  par  les  insufflations  alternatives  de  tannin  et  d'alun,  et  quoique  ayial 
apporté  beaucoup  de  solo,  il  n'avait  pa»  obtenu  de  bon  résultat,  et  que  l'enfant  était  en  daager 
de  périr  au  premier  moment. 

Je  vois  Tenfant  à  sept  heures  du  matin  :  c'est  une  belle  petite  fille,*  elle  et^t  pâle,  trti* 
èppressée;  à  chaque  inspiration  il  se  dessine  une  profonde  dépression  soua  le  Btemum.  U 
voix  est  éteinte;  la  percussion  ne  fait  constater  aucune  matité;  rauseultation  fait  eirteadre 
qfoelques  râles  muqueux  et  ronflants.  Fausse  meittbrane  evr  les  amygdales. 

M.  le  docteur  Labarraque  devant  venir  à  dfx  heures,  nous  convenoas  avec  M.  Brésa 
d'ajourner  l'opération,  qui  peut  être  différée  de  quelques  heures,  maisqui,  certainement,  devra 
être  pratiquée  dabs  la  jonniée. 

A  midi,  je  reçois  use  lettre  de  M.  Bréon,  qui  m'^oBonoe  que  ML  les  docteurs  Labarraque  et 
Gauchet  se  trouveront  chez  lui  à  quatre  heures;  mais,  à  une  heure,  il  m'en  écrit  une  antre 
dans  laquelle  il  me  dit  qne  l'enfant  étouffe  de  plus  en  plus ,  qu'il  ne  peut  y  avoir  que  des 
îoeonvénients  à  retarder  l'opération,  qu'il  me  prie  de  venir  6Qr-le*champ,et  qu'il  avertit  les 
docteurs  Labarraque  et  Gauchet. 

On  voit  par  là  combien  M.  Bréon  cQoeidéraii  i'urgenoe,4e  la  trachéotomie  comiie  évi- 
dente ;  son  avis  fut  partagé  par  les  docteurs  Gauchet  et  Labarraque  qu»  avec  M.  Bréos, 
voulurent  bien  m'aider  À  la  pratiquer. 

Aussitôt  après,  l'enfant  respire  sans  effort;  les  lèvres  et  le  visage  se  colorent»  et  lecaloa 
succède  à  l'agitation. 

A. dix  heures  du  soir,  le  pouls  est  à  1^0  ;  la  respiration  est  ample»  sans  mélange  de  râles» 
Pendant  la  journée,  l'enfant  a  dormi;  elle  a  pris  du  bouillon;  il  sort  par  la  canule  un  écou- 
lement muqueux  et  des  débris  de  fausses  membranes. 

Tout  nous  permettait  d'espérer  le  succès  lorsque,  dans  la  nuit»  elle  est  prise  de  coqvdI- 
sions,  qui  se  renouvellent,  et  elle  meurt  vingt>quatre  heures  après  l'opérationu  , 

près  de  vous  à  empêcher  qi^'U  ne  soit  tien  fait  qui  puisse  aggraver  votre  hpclisposîtion  réslk» 
A  ces  paroles,  le  malade  surpris,  son  entourage  attrapé,  mis  au  pied  du  mur,  serait  f^toi  h 
prendre  la  responsabilité  qu'il  lui  est  si .doux,.parJ^is.^t si, commode  devons  laisser. Ta 
entendras  souvent  parler  de. rii^punilé  quie  confère  le  ,4ipiOme  de  docteur». Cela  n'est  pas 
sérieux.  Est-ce  qu'il  n'y  a  pas  la  loi  et  la  publicité  pour  .le&  grosses  erreurs  7  Dat-ce  qu'il  n'y 
a  pas  les  commérages  et  la  naligoilé  publics  pour  les  simples  bévues?  Trente,  quarante  ans 
de  travail,  de  dévouensent  et  de  sacrifiera  perdus  pour  une  faute  d'ajltentioni  quelle  impo- 
sité!  Le  médecin  sans  médecine  peut,  avec  mon  système,  éviter  tout  cela.  Le  comprends-lo? 

—  Je  le  comprends,  je  le  respecte,  et,  en  outre,  je  ne  suis  pas  éloigné  de  croire  qu'il  est 
déjà  pratiqué  avec  succès  ç|i  et  là.  (1  y  a  des  clients  si  originaux,  si  fantasques  \  Les  préserver, 
c'est  tout  ce  qu'on  peut  obtenir.  Quant  à  paralyser,  à  contrebalancer  au  moyen  d'un  sys- 
tème quelconque  le  diagnostic  et  le  pronostic,  et  la  doctrine  des  parasites  de  tout  malade, 
U  n'y  faut  pas  songer...  jamais;  car  Paris  est  grand, et  Ton  y  fait,,sans  vergogne,  delamé- 
decine  un  peu  partout;  dans  les  rues»  il  y  en  a  2,558;  daqs  les  impasses,  il  y  en  a  120; 
dans  les  passages,  il  y  en  a  157  ;  sur  les  boulevards,  il  y  en  a  ^â  ;  dans  toutes  les  bouUqaes, 
enfîq,  il  y  en  a  25^000. 

^  Je  le  vois  venir,  mon  garçon,  tu  veux  enterrer  mon  idée  sous  la  statistique,  entant  du 
chiffre,  docteur  de  l'addition.  Mais  j'ai  raison  dans  le  fond,  sinon  dans  la  forme.  Tu  verras, 
grâce  à  des  connaissauces  superficielles  ou  niaises  répandues  daus  le  gros  public  par  la  spé- 
cutatioo,  tu  verras  le  tpalade  et  ses  parasites.se  coDStiluer  .chaque  jour  ph^s  témérairemeDl 
juges  du  médecin  et  de  ses  prescriplions^.se  couvrit;  de  ses  visUes,  et  n'en  faire  qu'à  leur 
caprice  dans  rinlervalle.  J'aperçois  dans  le  lointain  une  médecine  indépendante  non-seule- 
ment de  toute  école,  mais  encore  de  toute  élude.  J'aperçois..*  tiens,  la  récolle  est  $uper})e; 
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DU  PNEUMATOCÈ^  m^MAMj  par  Je  doetetrr- A.-L.  Thomas  »  aneien  interne  lauréat  des 
hôpilanx  de  Paris  et  de  Tours.  Grand  in-S"  de  89  pages.  Paris,  chez  Adrien  Delahaye, 
libraire-éditeur. 

En  choisissant  ca  sujet  pour  sa  dissertation  inaugurale»  il  a  fallu  un  certain  courage 
à  l'auteur,  car  un  précédent  néfaste  existait  à  cet  égard.  En  1860,  une  thèse  avait  été  sou- 
tenue à  la  même  Faculté  avec  ce  même  titre,  et  qui  n'était  que  la  paraphrase  du  seul  mé- 
moire d'ensemble  existant  ,  celui  de  M.  le  professeur  Gostes  (de  Bordeaux)  ;  plagiat  indi- 
gne, utile  à  rappeler  pour  Thisloire,  et  dont  M.  le  docteur  Thomas  n'invoque  le  souvenir  que 
pour  le  blâmer  et  le  flétrir,  comme  nous  l'avons  fait  npus-même  dans  le  temps.  Aussi,  loin 
de  limiter,  le  laborieux  interne  a  été  conduit  à  s'occuper  de  ce  sujet  neuf  par  un  nouveau 
cas  qui  s'e^t  présenté  à  son  observation,  à  l'hôpital  de  la  Charité,  au  mois  de  mars  dernier, 
el  qu'il  relate  m  extenso  au  commencement  de  celte  monographie.  Les  cinq  autres  observa- 
tions analogues  connues  dans  la  science,  notamment  celle  du  docteur  Chevance  (de  Vassy), 
publiée  dans  ce  journal,  et  qui  en  est  la  plus  remarquable,  sorti  également  reproduites  et 
suivies  de  deux  autres  publiées  depuis,  dont  la  dernière  est  celle  que  nous  avons  traduite 
icî  de  la  Gaieia  de  Lisboa;tw  18«3.  C'est  dont!  Un  total  de  huit  faits  sur  celle  maladie  rare  et 
encore  si  peu  connue  que  la  description  n'en  existe  pas  même  dans  nos  traités  élémentaires 
claséiqaea. 

C^est  cette  lacuué  que  Taureur  a  lenié  de  combler."  Basé  sur  ces  faits  détaillés,  el  qui  for- 
ment la  première  partie  de  sa  monographie,  il  s'est  appliqué,  dans  la  seconde,  à  les  dis- 
cuter, les  élucider,  les  interpréter  de  manière  à  faire  une  description  didactique  complète  du 
pB6inDatoeè)e<du  ctàBe.  Apyès.en.  avoir  justifié  la  dénominatiott*  il  consacre  uqe  longue  dis- 
cussion à  en  établir  la  pathogénie.  C'est  4e  poÎAi  le  plss  important  de  cette  éiude.  La  syKi- 
ptomatologie,  rétiologie^  le  diagnostic,  le  pronostic,  et  le  traitement  reposent  de  même  sur 
une  saine  interprêlaliôn  de  ôes  faits,  et  d^autres  exemples  analogues  qof  en  sont  rapprochés, 
comparés  pour  mieux  en  montrer  la  différence.  On  pourra  donc  y  recourir,  è  l'avenir,  comme 
à  l'étude.  la  plus  complète  sur  ce  sujet,  et  elle  sera  d'un  utile  secours  à  ceux  qui  seront 
chargés  de  cçt  arlfcle  dans  les  DiWiônwafm.  l^'inlerprétalion  pourra  varier  sur  plusieurs 
points^  et  il  sera  possible  d'en  faire  un  exposé  plus  concis,  plus  saisissant,  suivant  l'habileté 
de  récrivaiû  ;  mais  ces  articles  ne  sauraient  différer  beaucoup,  quant  au  fond,  de  cette  mono- 
graphie  qui  est,  comme  la  seconde  édition,  revue  et  augmentée  dti  mémoire  de  M.  Gostes.  En 

retourne  sur  tes  pas,  fais-toi  agriculteur,  ingénieur  civîî,  i)Vettds  un  état  incontestable.  ÉnHo  l 

—  Permeitez-moi,  père,  d'aller  jusqu'au  bout  dans  une  carrière  dont  j'apprécie  et  j'aime 
les  dangers.  Le  positivisme  qui  vous  effraye,  l'indépendance  que  vous  redoutez,  tout  cela 
nous  élève  eh  nous  nienaçànf.  A  mon  avis,  plus  tous  les  hommes  sont  mis  à  même  de  con- 
naître tous  les  plaisirs,  tèûtes  les  jouissances,  plus  ils  se  ttatérialisenl,  enGn,  et  plus  ils  se 
rattachent  à  cette  conclusion  fatale  :  Le  ioui,  &eu  de  iivre;  ils  aiment  et  ils  cultivent  la  irie 
pour  lB<vi&  Les  notions  svperfidélles  ou  niaises  d'hygiène  et  de  médecine  dont  vous  parliez 
il  &*y  a  qQ'OB  inltant  se  répandant  d'ailieura  mohas  vite  que  les  facilités  de  jonissanoef  les 
extravagances  et  les  abttsmspFtels.  £b  veulex^oos  un  iou4  petit  exempiel  Un  hemmei  \nt 
savant  très-accrédité  auprès  du  peapte»  a  écrit  :  '    ..      , 

tf  Qtte  dfrede'ttètte  extravagante  imiovalion  dans  le  parure  qui  fait  ressemt^ler  de  ioiir  la 
fettime  è'^tfi^  IVrsedU  qui  dodfne  au-dessus  d'im  ballon?  Il  y  a  encore  plus  4!e  vent  dans  la; 
tété  dé  eeé^ppédiéoses  que  dans  toute  la  JcapatËité  «e  leur  oHnoliné.  »  ile  vsDsdemande  sfeelft 
aimé^  trnhe  ^bsfde  la  durée  d^un  ^ègne  qui  ne  Hit  que  croître»  sfneii  etibellir.  Eu  salt^ 
on  dff  pBJà  ^8  d^un.cOté^  Je  le  veux  bien;  mais  on  use  et  on  «Inise  d'un  autre  o6té  plus 
lOi  et  p)^  SQt|ve^l.  Xi'iipportance  de  la  médecine  et  du  médecin  reste  doue  la  même,  si  aile 
n'angmepte  piw»    ,,,   •  :    \  :      . 

•^*T(i  as  pevt^re  ràisot»^  SMoami;  bien  des  qutfntiiéb  s'aocroissenl,  en.  effet,  dans  nne 
proportion  égale,  et  les  rapports  ne  changent  pas  malgré  nos  prétentions.  Je  n'appelle  pas 

progrès  ce  qai  est  auti'e  chose  on  autrement Mais  nous  voici  à  la  maison.  Garde-toi  bien 

de  revenir  devant  nos  convives  sur  le  sujet  de  notre  entretien.  Il  n'est  pas  bon  que  nos  meil- 
leurs amis  doutent  du  parti  que  nous  avons  choisi  et  se  méfient  de  notre  avenir. 
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]  résnincr  ici  les  points  priQcipaax  nous  enlraloerait  trop  loin;  nous  nons  bornons  à  Tiodi- 

quer  à  nos  lecteurs.  —  P.  G. 


! ____^_____^__ 

i  ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 


ACADÉMIE  IMPÉRIALE  DE  MÉDECINE. 
Séance  do  23  Janvier  1866.  ^  Présidence  de  M.  Boccbakoat. 

CORRESPONDANCE   OFFICIELLE. 

m:  le  ministre  da  commerce  transmet  : 
!•  Un  mémoire  de  M.  Sf  iz,  de  Zurich,  intitulé  :  «  Sur  une,  —  comme  je  crois,  —  plus  son- 
vente  et  jusquMcl  cause  inconnue  de  la  fièvre  nervale.  » 

2^  Des  rapports  d'épidémie  par  MM.  les  docteurs  Malichegq  (de  Mont-de-Marsan),  Gevbit 
(de  Vesoul),  Palanchon  (de  Cuîsery),  Raimbert  (de  Chàteaudun),  Chatbuin  (de  Lunéville), 
Dehée  (d'Arras). 

3*  La  traduction  d'un  avis  publié  par  le  syndic  de  Ucata  (Italie),  au  sujet  d^une  épidémie 
de  scarlatine  qui  s'est  manifestée  dans  cette  ville.  (Gom.  des  épidémies.) 
^  U'  Un  mémoire  de  M.  le  docteur  Jobert,  de  Guyonvelle,  sur  rinaltérabilité  du  virus  vae- 

I  cin.  (Gom.  de  vaccine,) 

'  5*  Les  rapports  sur  le  service  médical  de  l'hôpital  militaire  thermal  de  Vichy,  par  M.  le 

I  docteur  Durand,  de  Lunel,  et  des  hôpitaux  militaires  d'Hammam-Meskoutine  et  d^IIanunam< 

]  Riza,  par  M.  le  docteur  Raoul,  médecin-major.  (Gom.  des  eaux  niinérales.) 

La  correspondance  non  officielle  comprend  la  lettre  suivante  de  IL  le  docteur  Sales* 

Girons,  avec  un  mémoire  sur  la  thérapeutique  respiratoire  : 
* 

A  Monsieur  U  Président  de  C Académie  de  médecine  de  Paris. 

\  tt  Monsieur  le  Président, 

«  Le  présent  mémoire  que  j'ai  l'honneur  de  soumettre  à  l'Académie  est  la  suite  ou  le  déve- 
loppement de  mon  idée  d'une  thérapeutique  opératoire,  c'est-à-dire  d'une  méthode  de  trai- 
tement des  maladies,  dans  laquelle  les  principaux  médicaments  seraient  administrés  par  ki 
bronches,  au  lieu  de  Tétre  par  l'estomac 

i  —ggg-^g—-^^—sssssssss^sssssssBs^sssssssssassa^BasBSSS^^ 

—  N'ayez  pas  peur,  je  garderai  le  secret  du  médecin. 

I  Ma  mère  m'embrassa;  ma  cousine  n'était  plus  fâchée,  et  ma  nourrice  préparait  un  qui- 

'  torzième  ou  quinzième  plat. 

—  Gommei  vous  jasiez,  nous  dit  ma  mère,  et»  chose  étonnante,  vous  paraissez  d^accord.... 

—  Oui,  sur  la  niédecîne  sans  médecin.  (Ohl  quelle  imprudence. I> 
^  Et  sur  le  médecin  sans  médecine  1  (Quel  oubli  1) 

"^  Pourquoi  7  répliqua  ma  cousine,  toujours  prompte  A  donner  ion  avis;  poorquoi  ne  par- 
liez-voQs  pas  plutôt  du  corps  sans  âme  et  de  l'âme  sans  corps?  Mon  Dievl  pe«t-on  arriref 
idx  heiirea  en  retard  et  perdre  encore  du  temps  à  ces  jeux  d^esprit-lâ, 

—  Gela,  mon  enfant,  importe  à  l'avenir  de  votre  cousin. 

—  Je  ne  suis  qu'une  enfant,  peut-être;  mais  si  j'étais  mon  cousin,  j'étudierais  conome  ool 
fait  mes  mattres,  et  je  ne  me  préoccuperais  pais  du  reste  ;  car  le  médecin,  voyez-vous,  est 
éternel  comme  le  cœur  humain.  Oui,  tant  qu'il  y  aura  sur  la  terre  on  être  aimé,  il  fandn,à 
certains  jours,  trembler  pour  sa  santé,  pour  sa  vie,  et  le  médecin  restera  noire  espérance. 

-*  Non,  non,  il  n'y  a  pins  d'enfant,  murmura  mon  père  enchanté  ;  mettons-nous  à  table. 

Et  je  terminai  cette  première  journée  de  vacances,  dans  un  dîner  sans  fin,  entre  le  vieux 
curé,  qui  fit,  avec  un  excellent  vin  de  Bordeaux,  de  la  médecine  sans  médecin,  et  Padjeiflt 
an  maire  qui,  en  conseillant' tout  bas  le  mariage  à  une  jeune  et  belle  voisine,  essayait  de 
faire  le  médecin  sans  médecine. 

P.  Bbsnajid. 
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«  S^il  «ftl  QA  fait  90*011  poisse  aiBnner  sur  les  meilleores  preuves  de  la  pbysiolo^e  mo- 
derne, c'esl  assuréroenl  celui  de  la  préférence  que  mérile,  par  la  bonne  administralion  des 
médicameots,  la  voie  respiratoire  sur  la  vole  digeslive. 

•  Sasceplibllité  organique,  eicellence  de  teilure,  position  au  foyer  primitif  de  Thématose» 
contiguïté  parlicalîère  avec  les  globules  sanguins,  aptitude  supérieure  d'absorption»  netteté 
de  snrface,  etc.  ;  tous  les  avantages  de  la  muqueuse  bronchique  contrastent  avec  les  condi- 
tions opposées  de  la  muqueuse  gastrique  au  bon  usage  interne  des  médicamenls» 

f  La  voie  respiratoire,  il  est  vrai,  ne  présente  pas  les  facilités  d'introduction  et  de  dosage 
externe  de  la  voie  digestive.  Mais  si  Ja  première  fait  mieui  pour  la  cure  que  la  seconde,  le 
but  est  indiqué  ;  Phabitude  et  Part  feront  le  reste  poar  Tattelndre.  En  attendant  mieux,  nous 
présentons  la  pulvérisation  des  liquides  comme  moyen  d'introduction  des  médicaments 
dans  les  bronches,  puisque  tous  les  médicaments  dont  nous  voulons  parler  peuvent  être  mis 
en  dissolution  liquide. 

«  Tant  que  la  clinique  n'aura  point  parlé,  je  le  sais,  les  bonnes  preuves  de  la  physiologie 
ne  sont  que  des  présomptions  favorables  ;  mais  pourvu  que  ces  présomptions  poussent  à 
l'expérience  clinique,  cela  suffit  à  mon  dessein»  persuadé  que  les  recommandations  de  la  phy- 
siologie auront  tôt  ou  tard  ces  résultats;  mon  ambition  aujourd'hui  serait  de  les  bâter* 

•  Je  n'ai  qu'une  observation  de  fièvre  intermittente  rebelle,  traitée  et  guérie  par  les  res- 
pirations d'une  solution  quinique  pulvérisée  à  présenter.  Je  la  transcris  à  la  fin  de  mon 
mémoire,  et  à  titre  de  spécimen,  pour  ceux  qui  voudraient  la  contrôler  par  des  observations 
clinfanes  ultérieures. 

a  Je  prie  M.  le  Président  de  faire  que  ce  mémoire  soit  Tobjet  d'un  rapport.  » 
(Gom.  MM.  Gubler  et  Béclard.) 

M.  TAAnisn  présente,  au  nom  de  M.  le  docteur  Parghappb,  correspondant  de  rAcadémie» 
une  brochure  intitulée  :  SiatUiiqw  des  HabUs^tmenU  pénitentiainê  eu  France* 

M.  L£  PiisiDKiiv  annonce  à  l'Académie  la  mort  de  M.  Ghailly-flotioré. 
M.  Devillikbs  donne  lecture  do  discours  qu^fl  a  prononcé,  au  nom  de  TAcadémie,  sur  la 
tombe  de  son  cotlègue. 
Cette  lecture  est  accueillie  par  d^nnanimes  applaudissements. 

M.  le  docteur  Poggioli  donne  lecture  d'un  travail  intitulé  :  Sur  le  traitement  des  mala^ 
dus  par  CélsctricUi  staii^uep 

L'antenr  rappelle  diverses  communications  qu'il  a  adressées  sur  le  même  sujet  à  l'Aca- 
démie des  sciences  et  à  l'Académie  de  médecine.  Le  travail  qu'il  soumet  aujourd'hui  au 
jQgementde  l'Académie  comprend  six  nouveaux  faits  qui  témoignent  de  l'heureuse  influence 
de  la  médication  qu'il  expérimente  depuis  quatorze  années.  Deux  de  ces  faits  ont  élé  recueil- 
lis dans  le  service  de  M.  Briquet  ;  le  premier  est  relatif  à  une  malade  atteinte  de  myélite 
chronique  et  qui  a  pu  quitter  l'hôpital  après  la  dix-septième  séance  électrique,  en  ne  con- 
servant qu'un  léger  engourdissement  aux  reins  et  aux  mains.  —Le  second  se  rapporte  à  une 
jenne  fille  qui  a  élé.  guérie  en  vingt  séances  d'une  chorée  générale,  datant  de  huit  ans.  Les 
qnatre  autres  observations  comprennent  les  heureux  résultats  obtenus  par  l'auteur  dans  un 
cas  d'ophthalmie  rebelle,  un  cas  de  coqueluche  grave,  un  autre  de  perte  de  la  voix,  et  enfin, 
dans  un  cas  d'hémiplégie  récente»  suite  de  congestion  cérébrale.  (Gom.  MM.  Trousseau, 
Bouillaud  et  Cerise.) 

—  A  quatre  beuree  moins  un  quart,  l'Académie  se  forme  en  comité  secret, 


Eiettre  sur  l'Emseignenaenl  nédleal. 


Paris  «  le  22  janvier  1866.     . 
Mon  cher  confrère. 
En  lisant  l'article  que  vous  consacrez  à  la  commission  de  perfectionnement  de  Censeigne^ 
ment  médical,  j'ai  été  péniblement  surpris  de  celte  double  singularité  :  d'une  part,  la  pré- 
sence dans  la  commission  d'éminentes  personnalités  notoirement  connues  pour  leur  cuite  du 
pa99i  et  pour  leur  amour  de  Cimmobiiiti;  de  Tautre,  l'exclusion  sjatémalique  des  écrivains 
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I  qui  avaient  hasardé  des  idées  de  réforme  dignes,  (ont  an  inoîns,  d'ane  dlsenssfôD  sérienseet 

1  (l*une  réfulallori  debon  aloil 

i  Poar  répondre  au  point  d'interrogation  que  vous  pose^  relativement  à  IVtat  actael  des 

choses  dans  le  nouveau  royaume  d'*Ilalie,  je  viens  vous  fafre  connaître  les  modlficalions 
apportées  au  système  de  cet  enseignement  toscan  que  favais  été  heureux  et  fier  de  préconiser 
et  d'offrir  à  la  France  comme  un  modèle  à  suivre. 

Au  lendemain  de  la  retraite  du  grand-duc,  des  esprits  inquiets  et  passionnés  se  sont  mis 
en  mouvement  pour  attaquer  les  vieilles  inslilulions  du  pays. 
Les  uns  étaient  mus  par  des  sentiments  d'ambition  personnelle  et  par  des  aspirations  inlé- 

FPfiSéfiS  * 

Les  autres  subissaient  le  joug  de  doctrines  politiques,  ayant  pour  mot  d'ordre  de  ne  rien 
laisser  subsister  debout  de  ce  qui,  de  près  ou  de  loin,  rappelait  le  règne  déchu.  * 

C'est  au  milieu  de  ces  discussions  fiévreuses,  de  ces  agitations  intempestfves  que  mes 
vénérés  maîtres  Pucinotli  et  Buffalini  ont  fait  appel  à  l'autorité  que  m*avaienl. donnée,  dans 
la  question,  des  publications  antérieures. 
:  Il  fallait,  avant  tout,  éclairer  la  religion  de  ces  mêmes  confrères? que  j'avais  toujours  retrou- 

vés à  Pavant-garde  du  progrès  et  des  idées  libérales;  toute  hésitation  devenant  une  faiblesse, 
je  descendis  hardiment  dans  l'arène  de  la  publicité  :  en  invoquant  des  sentiments  de  con- 
•I  corde  et  d'impartialité,  après  avoir  signalé  Taccueil  qui,  en  France  même,  avait  été  fait  4 

l'histoire  de  l'enseignement  médical  en  Toscane,  je  démontrai  que  nous  pouvions,  sans  déro- 
j  ger  à  notre  dignité,  applaudir  à  la  régénération  de  l'Italie  et  reconnaître  les  bienfaits  dos  à 

l'initiative  du  grand-duc. 
Nulle  puissance  humaine,  disais-je  à  mes  amis  et  anciens  condisciples,  ne  pourrait  séparer 

•  le  nom  de  Léopold  II  de  ces  trois  grands  faits  : 
'  «  L'assainissement  des  maremmes  ; 

L'inauguration  des  Genres  àes  savants; 
L'organisation  de  l'enseignement  médical. 
Quoi  qu'il  en  soit, le  oal|]|e  succédii  petit  à  petit  à  l'orage^  et  la  réAexîooi  kk  ^»%  à  l'impa- 
tienç^e*  C'^^t  alPiT^  que,  pour  doouer  gatisfaction  à  toutealç»  parles  inUre^séeâ,  le<9aayeI1»^ 
ment  imagina  de  créer  à  Florence  un  grand  centre  de  lumières,  VlnstUut,dei  Uudu  tupé- 
Heures  et  de  perfectionnement,  embrassant,  dans  un  ensemble  harmoniqu^^  les  Facultés  des 
;  lettres,  de  théologie,  des  sciences  naturelles  et  des  sciences  mathématiques. 

*  Les  éludes  médico-chirurgicales  rentrèrent  naturellement  dans  l'Institut  avec  toutes  leors 
prérogatives  et  tous  leurs  attributs.  , 

«  Vous  le  voyez,  m'écrivait  alors  le  professeur  Matteucci,  au  fond  rieh  dé  ctiangé,  le  non- 
veau  projet  ne  fait  qu'améliorer  i'ancien  système.  » 
■  Les  Univetsités  de  Pise  et  de  Sienne,  après  cinq  années  d'études,*  coriliuoent  è  former  êes 

doct^ïurs,  et  ces  docteurs  viennent  gagner  leur  droit  de  libre. etercic^  ^ptëê  dèuï  aofié» 
d^étndes  pratiqites  dans  l'École  de  perféctîonnement  de  Florenée^ 

Voièî,  au  reste,  l'extrait  d'une  lettre  trop  bienveillante  que  ro^acFressait  à  ce  moment  (36 
àécemfbre  1860)  le  ministre  de  Tibstruetion  publique,  Rf.  Terenrîo  Mamilinii  Vtttït  des  gloires 
littéraires  de  ritalie  :  '     ' 

A  En  comparant  l'enseignement  médical  français  avec  celui  delà  Toscane,  votibîDous offrez, 
avec  des  vues  remarquables,  l'exemple  d'une  impariiafité  digne  d'èlre  imi^e. 

«  Puisse  Mire  nouvelle  organisation  des  éludes  médicales  être  appliquée  avec  celle  lar- 
geur d'esprit  qui  vous  en  a  dicté  l'éloge,  et  porter  les  flruits  que  réolameul  les  intérêts  d« 
rhumanité  et  de  la  civilisation.  » 

Gomme  document  historique,  je  transcris  id  les  priooipaTix  paragraphes da  règlanent  gai 
régit  lafieoUâfi iBédififtrfihkttfg|fiala.dfr l'IûsliiukdA Flonence ; 

Les  Écoles  de  la  section  médico-chirurgicale  ont  ua  .double  but  :    ^ 

1"  Servir  à  l'instruction  pratique  "det^fVsatulaîre, 'par  les 'moyens  fugés  indispensables 
pour  acquérir  dans  l'exercice  de  la  médecine  une  habileté  convenable; 

2"  Favoriser  le  perfeclionnement48ftscKfte0a»nàdicft)ef. 

A  cet  efiet,  les  cours  des  éludes  pratiques  sont  obligatoires;  les  cours  des  études  de  per- 
fectionnement sont  facultatifs. 

Appartiennent  à  TÉcole  pratique  les  chaires  de 
Clinique  générale  médicale  ; 
•  Clinique  générale  chirurgicale  ;      '  ...... 

Clinique  obstétricale,  maladies  des  femmes  en  couches  et  des  enfants  ; 
'  Clinique  des  mallidlea  de  ia  peau  ; 
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Clinique  da^  maladies  des  yeux  ; 
CliDique  des  maladies  vénérieDoes  ; 
Aoatomje  pathologique; 
Chimie  palbologique  ; 
^alomie  des  régions  et  histologie  ; 
Toxicologie  expérimentale. 

lA  chaire  d^histpire  de  la  médecine  rentre  naturellement  dans  les  éludes  de  perfection- 
nemeoL 

Pendant  la  session  parlementaire  de  1861,  M«  Malieueri  a  présenté  au  Sénat  un  projet  de 
loi  pour  la  réorganisation  de  rinstruclion  publique  su;  érieiire  et  pour  son  unification  dans 
tout  le  royaume. 

Je  me  fais  un  véritable  plaisir  de  traduire,  sans  commentaires,,  quelques-uns  des  paragra- 
phes du  remarquable  rapport  qui  lui  sert  d'introduction  : . 

«lA  lihi^lé  d^enseigoement  doit  être  inscrite,  de  toute  nécessité,  parmi  les  lois  fondamen- 
tales d'un  pays  libre, 

«  L^opinîon  publique  offre  les  meilleures  garanties  contre  les  abus  qu'elle  peutengendrer^ 
car  des  cours  libres,  indépendants  de  ceux  fournis  par  TUniversité,  supposent  un  certain 
nombre  d'auditeurs  disposés  à  récompenser  le  professeur  de  ses  labeur^?,  et  A  supporter  Jles 
Irais  qu'ils  nécessitent 

«  L'État  ne  doit  en  aucun  cas  redouter  une  concurrence,  qui  ne  peut  que  favoriser  l'ému- 
lation  en  créant  des  aptitudes  nouvelles  chez  des  hommes  de  valeuré 

«  Chez  les  peuples  civilisés  et  Ul^res  prévaut  aussi  cette  maxime  que  l'instruction  élémen- 
taire doit  être  confiée  aux  soins  des  provinces,  des  communes,  de  l'initiative  privée»  tandis 
que  renseignement  classique  ou  technique  impose  à  la  société  et,  parlant,  au  gouvernement 
central  Tobligation  de  la  diriger,  de  la  distribuer  selon  les  besoins  généraux  du  pays. 

«  O^est  è  îtif  ^*tttftf«er  le  plus  convenablement  les  théories  scientifiques,  dlmprîmer  par- 
tout le  respect  et  le  savoir,  de  fournir:  (tas  hoiAmes  OfirSot  toutes  les  garanties  désirables, 
pour  l'exercice  des  professions  libérales.  » 

Dans  ses  détails  le  projet  de  loi  s'inspire  de  cette  conviction  : 

«  La  nécessité  de  créer  un  nombre  restreint  de  centres  où  pourront  se  réunir  el  s'accu- 
muler les  moyens,  tes  plus  aptes  à  donner  à  toutes  les  carrières  l'instruction  supérieure. 
C^est  de  ces  points  lumineux  que  doit  rayonner  dans  la  sQciélé  le  respect  pour  la  vertu  et 
pour  la  science,  s 

Parmi  les  idées  émises  par  réminent  ministre,  je  signalerai  plus  spécialement  celles 
relatives  à  la  nomination  des  professeurs,  et  à  la  distinction  des  cours. 

Les  nominations  de  proresseurs  auront  lieu  d'après  des  listes  de  présentations  établira 
par  les  Académies  les  plus  illustres  du  royaume.  (La  Société  italienne  des  XL  :  l'Institut 
lombard;  les  Académies  des  sciences  de  Turin,  Naples  et  Bologne.) 

a  Ces  Sociétés  scientifiques  douées  d'une  vie  propre  et  indépendante»  toujours  compé- 
tentes pour  juger  de  la  valeur  des  candidats,  toujours  jalouses  de  conserNer  intacte  leur 
renommée,  se  plieront  difficilement  aux  considérations  secondaires  des  intérêts  privés;! 
d'autre  pàrj,  celle  nouvelle  prérogative  rehaussera  leur  considération  el  leur  autorité  en 
rendant  leurs  jugemenU  plus  équitables. 

a  Lesvrais  progrès  d*une  science  ne  consistent  pas  uniquement  dans  la  mulliplicilé  des 
faits«  et  dans  l'ordination  des  connaissances  qui  en  découlent;  il  faut  aussi,  par  la  théorie, 
remonter  aux  lois  el  aux' principes  qui  conslituent  la  science  elle-même. 

«  L'enseignement  universitaire  devant  s'attacher  d'une  manière  toute  spéciale  à  l'exposi- 
tion de  ces  lois  élémentaires  et  de  ces  principes  généraux»  il  faudra  instituer  des  chaires 
normales  el  des  cours  complémentaires. 

«  Les  titulaires  des  chaires  normales  (hommes  de  grande  doctrine  et  de  profond  savoir)' 
enseigneroijLt  les  matières  des  examens,  la  théorie  de  la  science,  les  connaissances  qui  ser- 
vent de  préparation  aux  études  plus  approfondies  qui  sont  du  domaine  de  l'enseignement 
pratique  et  professionnel. 

0  Les  cours  de  complément  formeront  un  véritable  champ  d'exèrcice  où  les  jeunes  agrégés 
viendront  se  former  à  l'enseignement.   . 

ff  pans,  cette  école  normale  supérieure,  les  travailleurs  se  préoQcuperont  principalement 
du  perlTectioonement  de  la  science  eu  ^'iillachanl  h  traiter  des  points  spéciau}(,  en  élucidant 
les  problèmes  en  litige  ou  à  Tordre  du  jour,  j^ 

Avant  de  fermer  cette  lettre  déjà  trop  longue*  laissez-moi  vous  rappeler,  mon  cher, 
confrère»  comme  résumant  une  nouvelle  manière  d'envisager  la  questioui  les  paroles  que 
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j'ai  pronoDcées  à  la  Société  médicale  du  Panthéon,  dans  le  conrs  ^'nne  difcnaaioD  trèi< 
animée  sur  l'enseignement  médical  : 

«  Caveant  cansules!  Le  cri  d*alarme  a  retenti  dans  TeÀceinle  de  ce  Paris  de  Philippe- 
Auguste  qui  avait  nom  runivcrsitél  II  a  tristement  frappé  les  oreilles  de  ces  admirateurs  dn 
passé  qui  sMmaginent,  dans  leur  naïve  crédulité,  que  rien  de  ce  qui  fut  grand  ne  peol 
déchoir,  que  rien  de  ce  qui  fut  sacré  ne  peut  s'humilier  au  niveau  des  choses  btimaines. 

«  La  Presse  médicale,  sentinelle  avancée,  intelligente,  impartiale,  a  murmuré  les  mènei 
sons;  mais  une  voix  sourde,  à  demi  étouffée,  a  jeté  aux  échos  d'alentour,  sur  un  rhythme 
de  malicieuse  ironie,  l'apostrophe  de  Tapôtre  :  Vox  clamanUs  (n  desertof 

«  Eh  quoi!  depuis  plusieurs  années,  des  écrivains  sérieux,  guidés  par  les  plus  louables 
intentions,  en  dehors  par  leur  personnalité  de  toute  aspiration  égoïste,  de  tonte  iogéreoce 
intéressée,  se  sont  écriés  :  «  La  Faculté  s'amoindrit,  renseignement  officiel  périclite;  »  el 
vous,  les  consuls,  vous  avez  été  sourds  à  leur  voix. 

«  Ils  ont  dit  :  L'enseignement  libre  grandit,  il  monte  toujours  comme  les  flots  dé  VOeétn, 
et,  comme  eux,  prêt  à  tout  engloutir  sur  son  passage,  et  vous  n'avez  jamais  tenu  compte  de 
leurs  avertissements. 

«  Nous  l'avons  écrit  en  1852,  nous  l'avons  répété  en  i85&,  nous  le  prodamons  aujour- 
d'hui, parce  que  nous  la  considérons  comme  une  vérité  incontestable  et  capitale. 

«  Notre  organisation  médicale  est  complètement  à  refaire;  elle  devra  l'être  sur  ces  deux 
bases  : 

«  Beaucoup  exiger  de  l'élève  avant  de  le  recevoir  docteur  ayant  droit  de  libre  pratique. 

«  Lui  faciliter  les  moyens  assurés  d'une  existence  honorable  dès  qu'il  aura  payé  à 
la  société  sa  dette  de  science  et  de  connaissances  acquises.  » 

D'  Prospei'  DE  PiETRA  Santa. 

.     „  ,  11,1! M   ,A.i  liqsasssrga    .i,'       a 

lia  HMeeiM  4evaBt  le  PaUle. 

LES  GORFiÀENCES  MioiGALES  DE  LÀ  8ÂLLB  VALENTINO. 

Un  médecin,  depuis  longtemps  consommé  dans  Tart  de  bien  dire,  qui  manie  la  parole  en 
orateur  admirablement  doué  pour  charmer,  émouvoir,  remuer  et  passionner  la  foule,  è  qui 
il  n*a.manqué  qu'une  grande  scène  où  il  pût  déployer  les  brillantes  aptitudes  oratoires  dont 
il  a  été  doté  par  la  nature,  M.  Aarchal  (de  Galvi),  enfin ,  vient  de  commencer,  à  la  salle 
Vaienlino,  une  série  de  conférences  sur  divers  sujets  aflTérents  li  la  science  et  h  Part  de  la 
médecine. 

Il  a  débuté  par  une  conférence  sur  le  choléra;  la  deuxième  a  eu  pour  sujet  la  variolt; 
dans  une  troisième,  qui  sera  sans  doute  suivie  de  plusieurs  autres,  il  parlera  du  vaccin. 

On  voit,  par  ce  simple  énoncé,  que  l'orateur,  en  homme  habile,  a  fait  choix  des  questions 
les  plus  propres  à  intéresser  le  public,  de  celles  qui  présentent  au  plus  haut  degré  les  carac- 
tères de  l'actualité.  Dire  quel  a  été  le  èuccès  des  deux  premières  conférences,  serait  un  pléo- 
nasme après  l'hommage  mérité  que  nous  avons  rendu  au  merveilleux  talent  oratoire  de 
M.  Marchai  (de  Catvi);  le  féliciter  de  ce  succès  serait  chose  superflue  et  banale;  l'orateur  nom 
permettra  de  ne  pas  aimer  venir  après  tout  le  monde. 

Outre  le  talent  de  l'orateur  et  Tactualité  des  sujets  choisis  par  lui,  il  est  une  troisième 
cause  qui  contribue  au  succès  de  ces  conférences  ;  c'est  la  forme  dont  M.  Marchai  a  su  les 
revêtir.  On  comprend  que,  devant  un  auditoire  tel  que  celui  de  la  salle  Vaienlino,  composé 
d'hommes  et  de  dames  du  monde,  celui  qui  se  donne  la  mission  de  vulgariser  les  notions  de 
la  science  médicale  doit  posséder  au  plus  haut  degré  la  qualité  essentielle  du  vulgarisateur, 
si  poétiquement  figurée  par  M.  L.  Figuier  dans  sa  charmante  parabole  de  t*enfant  et  des 
roses,  reproduite  dans  la  dernière  Causerie  hebdomadaire  de  M.  le  docteur  Simpiice.  Les 
roses  de  la  médecine,  si  roses  il  y  a,  sont,  plus  que  celles  des  autres  sciences,  hérissées 
d'épines,  qu*il  faut  avoir  grand  soin  d'enlever  avant  de  les  offrir  aux  dames,  de  peur  qu'elles 
n'y  blessent  leurs  mains  délicates.  La  langue  austère  et  parfois  brutale  de  la  science  serait 
malséante  et  malsonnante  aux  oreilles  de  la  partie  féminine  de  l'auditoire;  ici,  le  mot 
propre  serait  impropre.  D'ailleurs,  l'intelligence  complète  des  questions  de  science  et  dVl 
médical  suppose  des  connaissances  que  n'ont  pas  généralement  les  gens  du  monde.  Il  fsot 
donc  que  l'orateur  accommode  son  langage  à  la  susceptibilité  des  oreilles  qui  réconteni;  il 
ne  faut  pas  qu'il  s*élève  trop  haut,  ni  quil  descende  trop  profondément  dans  son  sujet,  soos 
peine  d'être  abandonné  par  des  intelligences  incapables  de  le  suivre.  De  là/pour  lui,  la  néces- 
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site  fatale  d'écourterles  qi^Bslions,  4e  l9$  noiàler  sur  le  111  de  Proeaate  des  cooveiances»  et, 
en  méflie  temps,  d^en  DiTrireeuleaient  la  surface  à  des  yeux  qui  ne  peuvent  voir  au  deift.  Il 
faut,  à  peine  d'être  incompris,  que  le  médecin  disparaisse  derrière  Phomme  du  monde  et  se 
transforme  en  causeur  plus  ou  moios  spirituej,  exposant  en  langage  à  demi  voilé,  à  un  auditoire 
de  salon,  la  quintessence  éthérée  des  questions  quMl  traite.  L'enseignement  dit  populaire 
de  la  médecine,  tel  quMl  est»  et  qu'il  est  forcé  d'être,  dans  ces  conférences  puMques,  ne  peut 
nécessairement  donner  à  Tauditolre  pour  lequel  il  est  créé  que  des  notions  très-superflu 
cieUes  et  très-incomplèles  de  la  science  et  de  Part  qu'il  a  pour  objet.  Il  n'a  d'autre efTetque 
de  procurer  au  public  une  heure  d'agrément  ou  d'ennui,  suivant  que  le  souffle  de  rin8j)iFa- 
tion  soulève  et  soutient  ou  laisse  tomber  lourdement  l'orateur,  et  à  celui-ci,  quand  le  Dieu  lui 
est  favorable,  les  douces  mais  courtes  illusions  d'un  triomphe  éphémère. 

L'enseignement  populaire  de  la  médecine  est  forcément  stérile  ;  il  ne  peut  rien  féconder, 
]>arce  que  la  semence  légère  qu'il  jette  sur  la  voie  publique  est  foulée  aux  pieds  des  passants, 
oa  emportée  par  les  vents,  ou  dévorée  par  les  oiseaux  du  ciel  ;  il  n'en  reste  absolument  rien. 
Les  roses  sans  épines  sont  des  fleurs  sans  parfum  ;  elles  vivent  ce  que  vivent  les  roses  et  ne 
laissent  rien  après  elles.  La  science  n'est  pas  une  beauté  banale  livrant  à  la  foule  ses  faciles 
fayenrs;  c*est  une  beauté  fière,  qui  met  sa  possession  à  plus  haut  prix  et  ne  se  donne  qu'aux 
plus  vaillants,  à  ceux  qui,  pour  cueillir  cette  fleur  iumiorielle,  n'ont  pas  craint  de  déchirer 
et  d'ensanglanter  leurs  main?. 

L'enseignement  populaire  de  la  médecine  est  donc  un  enseignement  forcément  superficie 
et  nécessairement  stérile.  C'est  là  son  moindre  défaut. 

Combien  de  gens,  en  effet,  ne  rencontrons-nous  pas  de  par  le  monde  qui,  pour  avoir  lu 
qDelqo'un  de  ces  livres  que  le  charlatanisme  jette  en  pAture  à  l'avide  crédulité  publique,  se 
croient  capables  d'en  remontrer  aux  médecins,  prennent  vis-à-vis  d'eux  les  airs  importants 
DO  ironiques  de  la  sottise  prétentieuse,  et,  chose  plus  regrettable,  vont  partout  distribuant  à 
tort  et  à  travers  leurs  formules  et  leurs  panacées,  au  grand  détriment  des  malades  ! 

Tout  le  monde  se  croit  plus  ou  moins  en  droit  de  raisonner  sur  les  choses  de  la  médecine 
et  d'en  exercer  le  ministère,  qui  de  par  le  diplôme  de  l'ignorance  et  de  la  sottise,  qui  de  par 
le  privilège  de  l'esprit  soi-disant  supérieur  à  la  science,  qui  au  nom  de  la  religion  ou  de  la 
philanthropie,  de  la  charité  ou  de  la  bienfaisance  ;  en  un  mot,  toua  sont  médecins,  excepta 
les  médecins  eux-mêmes. 

C'est  là  des  innombrables  préjugés  des  gêna  du  monde  le  plus  général  et  le  plus  enraciné» 
eelui  qui  a  les  plus  fâcheuses  conséquences,  non-seulement  pour  les  médecins,  mais  encore 
et  surtout  pour  les  malades.  L'enseignement  populaire  de  la  médecine  nous  parait  singuliè- 
rement propre  à  fortifier  ce  préjugé  et  à  le  rendre  plus  général  encore,  s'il  est  possible,  en 
lui  donnant  un  point  d'appui,  une  raison  d'être,  et,  en  quelque  sorte,  une  sanction  morale. 
Quand  cet  enseignement  est  dispensé  par  un  médecin,  par  un  médecin  distingué;  quand  ce 
médecin  est  un  orateur,  un  orateur  brillant;  quand  cet  orateur  jette  à  la  foule  attentive,  de 
sa  voix  la  plus  éclatante,  cette  parole  :  «  En  sortant  de  cette  conférence,  vous  en  saurez 
plus  sur  la  variole  que  beaucoup  de  médecins  qui  ont  écrit  des  livres  sur  cette  maladie;  » 
comment  l'homme  du  monde  ne  se  ferait-il  pas  de  celte  déclaration  une  arme  puissante,  et 
comment  ne  dirait-il  pas  en  ricanant  :  Habemus  canfitentem  reum! 
.  Comment  un  médecin  de  la  valeur  de  M.  Marchai  (de  Galvi),  un  orateur  qui  doit  avoir 
appris  par  une  longue  habitude  dé  la  parole  à  la  manier  et  à  s'en  rendre  maître,  comment, 
a-t-il  pu  se  laisser  entraîner  à  flatter  ainsi  les  préjugés  et  les  passions  populaires  contre  la^ 
médecine  et  les  médecins,  et  à  faire  servir  sa  parole  éloqiiente  d'écho  retentissant  aux  accu- 
sations aussi  banales  qu'injustes  qui  traînent  depuis  des  siècles  sur  les  tapis  des  salons  du 
monde?  Nous  ne  voulons  pas  prendre  contre  M.  Marcha]  (de  Calvi)  le  parti  des  Académies 
et  Sociétés  savantes,  ni  relever  ses.  attaques  contre  leur  manière  de  dislrijbiuer  les  prix  etr  les 
récompenses  dont  elles  disposent  ;  ce  n'est  pas  notre  affaire,  et  nous  n'avons  pas  à  noua 
constituer  leur  avocat  d'office.  Quelles  aient  plus  de  tendance  à  récompenser  les  études  et 
les  recherches  de  science  pure  que  les  travaux  et  les  découvertes  dites  pratiques,  nous  ne  le 
nions  pas,  mais  nous  ne  voyons  pas  là  matière  à  d'amères  récriminations.  Il  se  peut,  après; 
tout,  que  fa  découverte  d'un  cryptogame,  d'une  mucédinée  ou  d'un  entozoaire  microsco- 
pique en  apprenne  plus  sur  la  nature  et  le  traitement  d'une  maladie  que  celle  ^'uù  médi- 
cament ou  d'une  médication  soi-disant  héroïque,  qui  fait  merveille  entre  les  mains  de 
quelque^-und,  surtout  entre  celles  de  rînventeur,  et  qui  échoue  à  peu  près  constamment 
entre  ^ts  inains  du  plus  grand  nombre  :  créations  éphémères  qu'un  jour  voit  éclore  et  qu'ni^ 
autre  volt  mourir  1  Quoi  qu'il  en  soit,  nous  comprenons  que  M.  Marchai  (de  Calvi)  préfère 
foir  couronner  les  travaux  de  pratique  pure  que  lea  découy^r(«9 /Iç  pur^  science,  et  quK 
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trouve  défeetnense  et  mauvaise  la  jaatice  distributive  des  Aeadémles.  Hafs  saisir  celle  occs* 
sioD  pour  jeter  au  publie  de  la  saHe  Valentino  les  paroles  suivantes?  « FauMI  s^étotnier, 
après  cela,  que  la  médecine  soit  entre  les  mains  des  guérisseurs?  Médecins,  guérissez,  cl  il 
n'y  aura  bientôt  plus  d'autres  guérisseurs  que  vous!  »  Jeter,  dîs-je,  au  public,  ces  paroles 
Imprudentes,  n'est-ce  pas  le  flatter  dans  ses  préjugés  eî  ses  passions  les  plus  injustes? 
N*est-ce  pas  Tautoriser  à  dire  :  puisque  les  médecins  iie  saveni  pas  guérir,  adressons-noos 
aux  cbarlatans?  N'est-ce  pas  Tauloriser  h  le  faire?  —  Les  vifs  appïaudissemenli  de  l'assis- 
tance ont  dû  prouver  à  M.  Marchai  (de  Galvî)  que  ces  paroles  n'étaient  point  tombées  à 
terre.  —  Je  ne  sais  quel  orateur  populaire  avait  coutume  de  dire,  lorsqu'il  était  înterrompo 
par  les  acclamations  bruyantes  de  la  foule  î  «  Le  peuple  m'applaudil  !  auraîs-je  lâché  quel- 
que sottise?  •> 

M.  Marchai  (de  Calvi)  nous  semble  avoir  inexaclement  enseigné  au  public  de  la  salle 
Valentino  l'histoire  de  la  médecine  contemporaine,  lorsqu'il  lui  a  dit  que  notre  science  et 
notre  art  étaient  aujourd'hui  exclusivement  aux  mains  des  localrsateurs  des  maladies,  aux 
mains  de  médecins  capables,  par  exemple,  de  ranger  la  variole  parmi  les  maladies  de 
la  peau.  11  est  parti  de  là  pour  faire  une  vive  sortie  contre  ces  médecins  qu'il  a  qualiQés 
d'adorateurs  ou  plutôt  d'idolâtres  du  fait,  ne  voyant  rien  que  le  fait,  et  incapables  de  s'éle- 
ver à  la  notion  du  prhicîpe  ou  de  la  cause  qui  ne  se  voit  pas  avec  les  yeux  du  corps,  mais 
avec  ceux  de  l'esprit. 

En  vérité,  il  n'est  pas  possible  de  laisser  passer  sans  protestation  une  pareille  assertion 
sortie  d'une  telle  bouche.  C'est  contre  l'ancienne  École  do  Val-de-Grâce  et  contre  le  chef 
Illustre  de  la  doctrine  soi-disant  physiologique  que  cette  accusation  se  dressé  de  toute  la 
hauteur.  Mais  où  sont,  aujourd'hui,  les  partisans  de  Broussals?  Le  nom  du  célèbre  agitateur 
est  resté  comme  celui  d'une  individualité  puissante,  et  de  l'un  des  plus  remarquables  et  des 
plus  vigoureux  écrivains  qu'ait  produits  la  médecine;  mais  de  sa  doctrine,  comme,  d'aillears, 
de  toutes  les  conceptions  systématiques  de  notre  science,  qu'est-il  resté?  rîen,  ou  presque 
rien.    .     ' 

Je  me  trompe,  il  est  resté  des  fkits,  des  faits  d^observalion  et  d'expérience  que  tdtis  les 
efforts  de  Tesprit  de  système  n'ont  pu  anéantir  et  qui  ont  servi  à  reconstituer  tnr  des  bases 
plus  larges  Tédiflcé  de  la  science.  Depuis  un  certain  nombre  d^années,  un  retour  qal 
s'accuse  chaque  jour  davantage  se  fait  vers  les  idées  de  généralisation  à^s  maladies,  et  ce 
retour  s'appuie  sur  des  faits  d'observation  et  d'expérieuce,  non  sur  de  pures  vues  de  réspriU 
La  chimie  moderne  a  donné  un  corps  au^  abstractions  métaphysiques  des'anciens.  Com- 
mencé par  les  belles  recherchés  d'hématologie  pathologique  de  MM.  Andral  eKkvarrel,  ce 
mouvement  a  fait  le  tour  du  mondé  et  est  poursuivi  sans  relâche  par  les  travaux  des  élèves 
de  M.  Andral  devenus  maîtres  à  leur  toUr.  L'Angleterre  et  rAllemagne  nous  rcuvoîent 
aujourd'hui  les  Ondes  réfléchies  de  ce  mt)ûvement  dont  le  point  de  départ  est  émané  de 
TÉcole  de  Paris. 

Il  est  donc  inexact  de  dire  que  la  médecine  esl'abjoufdTiui  aux  maius  des  localîsateurs, 
de  médecins  capables  de  preudrè  la  variole  pour  une"  pialadle  de  la  peau.  Tout  le  monde 
admet  aujourd'hui  des  maladies  générales,  et  il  suffit  d'ouvrir  le  premier  Traité  élémentaire 
venu  de  pathologie  interne  pour  y  trouver  ces  maladies  rangées  en  plusieurs  classes  qui 
soût:  1*  les  maladies  de  caioriflcatîon :  fièvres 'et  àlgidîté;  —  2*  les  altérations  du  sang: 
pléthore,'  anémie,  scorbut,  albuminurie,  diabète;  -^  3*  îes  maladies  virulentes:  morVe, 
charbon,  syphîlîs,  etc.  ;  —  û"  les  maladies  venimeuses;  —  5*  les  empoisonnemeîits;  — 
6*  les  maladies  diathésiques  ou  constitutionhèlles  ;  le  rhumatfsihe,  la  goutte,  la  scrofule,  la 
tuberculose,  le  cancer,  les  dartres  f  —  7*  les  maladies  asthénfques  î  kâtiftiort,  feibles^p  con- 
génitale, pellagre,  etc.  •  .  '     ;. 

Quel  est  le  médecin  qui  oserait  aujoui^d^hul  rangefr  ia  variole  iau  notnbre  des  maladies  de 
la  peau?  Quel  est  le  médecin  q\ii  repousse  les  maladies  virulentes  'dd  les  maladies  miasma- 
tiques, sous  prétexte  que  les  vh-ûs  ôu  les  miasmes  sont  des  princliies  qui  ne  se  voient  pas 
avec  les  yeux  do  corps,  mais  se  côûçoivent  seulement  par' le  raisonnement?  Quel  est  le  méde- 
cin qlii'se  refuse  h  l'évidence  de  rindocliôn,  lorsqu'elle  est  basée  ôur  bés  Ù\\^8'  réels  et 
positifs?         '  .    '  f   !  '  •  -       ....... 

Eil"rèprésentant 
ttdolâtrie  du    ^ 

M.  Marchai! ^,  ^„.  ,  _    , , .      _  _,__, ^, r-   .     . 

thés,  a  pu  faire  rire  aux  dépens  de  la  médecine  et  dés  médec*io^_  le  pulïïfp  de  ta  safte  Yaleja- 
tino,  mais  fine  peut  se  rendre  à  Ibi-mème  le  témoiguage  d'avoir  ^(^t ^R  cette  CifcoQÇUuicei 
re  Adèle  Interprété  de  la  vérité  historique,         '    ^  »    ' /•  ••''>^^     ■ 
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Cest»  po^rUnt*  ^tU'.ca  isii  de  i'iovulon  4e  U  jnédecioe  p^r  les  aeclateur»  de  T^coie  posi- 
tiviste que  M.  Marchai  (de  Galvi)  s'est  appuyé  pour  déplorer  l'état  de  marasme.  dap^]<equ^l 
flonl  loiaMs,  solvant  In^  l'^Bseigpement  de  la  science  et  la  pratique  de.rarL  A  ce  mal,  il  ne 
voit  qu^an  remède  :  la  literie  de  renseignement.  «  Plus  d«  monopole  l  s'est-il  ^rié,  plus 
d'epseigQfiment  par  r£tatlQue  tout  dpclear  ait  ie  droit  d'ienseignerl  L'air  et.  le  soleil  et  la 
parole  pour  toiisl  »  L'expression»  Taccent,  le  geste  vraiment  oratoirjas  avep  lesquels 
M.  Marchai  (deCaWi)  a  prononcé  ces  paroles  ont  produit  I^  plus  vive  impression  sur  Tau- 
ditoire,  qui  a  éclaté  en  applaudissements  et  en  acclamations  enthousiastes.  Nous  n'avons  pas 
à  traiter  la  question  délicate  et  difficile  de  la  liberté  del'eDseignement  de  in  médecine,  non 
plus  que  celle  bien  autrement  embarrassante  de  la  liberté  de  Texerclce  de  la  médecine, 
liberté  que  M.  Marchai  (de  Galvi)  eût  dû  également  demander,  pour  être  logique,  et  que 
â*autres,  plus  radicaux,  se  sont  déjà  chargés  de  demander  pour  lui.  il  est  une  école,  ceAe  de 
la  liberté  ilHmitée,  qui  rêve  pour  ou  contre  les  médecins  une  nouvelle  journée  du  h  août» 
et  qui  leur  demande  le  sacrifice  de  leors  diplômes  sur  l^iotel  de  la  liberté»'  Si  le&  médecins 
étaient  seuls  en  cause,  ils  pourraient  consentir,  par  un  rare  esprit  d'abnégation,  à  cegéo^ 
retix  8«crtflee;  mais'il  y  a  d^utres  intérêts  plus  généraux  et  plus  sacrés  qu'il  s'est  paa  permis 
de  méconnaître  sans  crime  de  lèse-humanité:  ce  sont  les  intérêts  de  lasodéléy  c'est  l'inté- 
rêt dès  malades  qui»  si  la  demande  faite  parie&  partisans  de  ce  système  leur  ÀUit  octroyée, 
seraient  livrés  sans  défense  en  proie  aux  loups-cerviers  du  charlatanisme.  Dans  ces  condi- 
tioos,  une  journée  du  h  août  serait  pour  tout  le  monde  une  véritable  journéi  deg  dupes*. 

Nous  n'en  dirons  pas  davantage  sur  celle  question  que  nous  n'avons  pas  la  prétention  de 
résoudre^  et  qui  a  été  déjà  traitée  dans  ce  journal  par  une  plume  beaucoup  plus  autorisée 
que  la  nôtre.  Pour  en  finir  avec  les  conférences  de  la  safle  Valentioo  et  renseignement  popu- 
laire de  la  médecine,  tout  en  rendant  hommage  au  merveilleux  talent  de  M.  Marchai  (de 
Galvi),  disons  que  cet  enseignement  ne  nous  parait  répondre  à  aucun  besoin  réel  de  notre 
temps.  Nous  en  voyons  les  inconvénients,  nous  n^en  voyons  pas  les  avantages.  .   , 

j  D"  A,  Tartiveu     , 

,nr-M/   '..I  ■!(  I..I   ,î.%.'  ..<».■■!'.' Il  I    .  ,  t  —  i\.,  .i,!..!/  .'      Ml.,,    — a 


COURRIER. 


liieMLOftiE.  —  Nous  ae  publions  pas  ne  numére,  depivs:le'ConBDaencement  de  cette 
année,  sens  y  introduire  ee  mot  triste  :  Piécrvlogie*  Aux  j^erUs  nombreuses,  que  vient  de  faire 
le  Corps  médical  de  Paris,  nous  avons  le  regret  d'ajouter  le  nom  de  M.  le  docteur  Ley.  Cet 
honorable  confrère,  qn  qualité  de  sous-aide  requis  en  1815,  fil  le  service  des  hôpitaux  mili« 
taires  qui  regorgeaient  de  blessés  après  le  .siégé  Jq  Paris.  Envoyé,  en  1832,  pour  soigner  les 
chplériqpes  .do  département  de  l'Aisne,  il  fut  atleiqt  lui-même  si  gravement  qu'on  le  compta 
aci  nop^bre  des,  victimes.  Il  déploya  également  un  grand* zèle  pendant  les  épidémies  de  1849 
et  de  185/i.  Gomme  chirurgien  de  la  gardé  nationale,  ses  services,  p'endanl  les  journéeis  de 
juin  iSAS,  furent  mis  à  l'ordre  du  jour.  Depuis  ving(-troTs  ans,  Il  dirigeait  rétablissement 
-  hytoJlhéraplq«(j  de  l'avenue  MoiflaigAe;  :  m..-.:        :  :  r     .. 

—  M*  MQutfif,  docteur  en  médecine,  agrégé  près  la  Faculté  de  médecine  de  Montpeliîer, 
est  chargé  du  cours  d*ppérallons  et  appareils  à  ladite  Faculté,  en  remplacement  de  M.  Courty, 
appelé  à>l'aulres fonctions.  •         /  . 

n^  SovtinsUtoéa  agréi^s  stagiaires  près  la  Faculté  de  médecine  de  Montpeliiier  (sqctioD  de 
médecine). r'  -i 

M.  le  docteur  Vfgnai  (JoJes)»  né  à  Cette  (Hérault),  le  17  août  18312  ; 

M.  le  docteur  Bertin  (Émile-Alfred-Eugène),  né  à  Montpellier  (Hérault),  le  30  mars  18S2, 

Ces.  aigrégés  enlVeronf  ëif  àctWté  de  stervice  le  1"  nbVenûbrè  1868; 

—  La  distribution  des  récompenses  accor<l^es  aux  Sociétés  savante^  des  départements  à. la 
suite  d|i  çoncçnr^  ouvert,  p^nr  Tannée  1865  àur^  lieuà  la^orbonnfii  le  sfm;)edi7  avril  1866, 
à  nil4i  pxécia. . .     .   ,•.'».....■.-.  ....      .     ...i-    • 

Le  momrecli  A>  1q  ie\tdi*5  ei  le  yenidredi  6  avri/^.de^  .lectures  sefpnt  faHf^«..fl90s  le^  trois 
sectionE  du  Comité  des  travaux  historiques,  par  les  membres  des  Sociétés  savantes. 

—  yp^.n9^e  ipsér^e  au  Bulletin  n°  85,  page  715,  porte  qu'à  «  la  session  extraordinaire 
qoi  pourra 'être  aiiforîsée  du  1*'  au  15  maij  pour  le  baccalauréat  es  sciences,  en  faveur  des 
candidaM  |.'£fiAlt  MÂtiUir«  «D  d^  M«diaat3ieo.fQMfi€ii^  D^guUiirMaeM  InsorilN  Texamen 
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portera,  dès  Tannée  1666,  dor  le  noa?eati  programmé  de  la  claase  de  malbémallqoes  tlé 
mentafrès.  » 

Celte  prescription  ne  peut  concerner  qae  les  candidats  à  l*Éeolero!Iilaire  qui  se  présenleD 
à  Feiamen  dn  baccalauréat  es  sciences  complet  ;  elle  ne  saurait  s^ppliquer  au  baccalaaréitè 
sciences  restreint  eiigé  des  étudiants  en  médecine  pour  la  prise  de  la  troisième  inscriplioii 
Le  bacalauréat  es  sciences  restreint  continuera  donc,  jusqu'à  nouvel  ordre,  d'être  eiigé  ei  mï 
dans  les  conditions  existantes  et  avec  les  programmes  actuellement  en  vigueur. 

—  Les  médecins  dont  les  noms  suivent  sont  autorisés  à  faire,  pendant  TauDée  scoUh 
i865-i866,  des  cours  publics  d'enseignement  supérieur  dans  les  villes  et  sur  les  sojeUcJ 
après  indiqués  : 

M.  Jeannel,  professeur  à  l'École  préparatoire  de  médecine  et  de  pharmacie  de  Bordeani 
*-  i*  Des  erreurs  vulgaires  au  sujet  de  la  médecine.  ^  2"*  De  la  méthode  expérimenlale. 

M.  Beauché,  médecin,  maire  de  Glion.  —  Le  docteur  Bretonneau,  ses  doctrines;  rbom» 
pathie» 

M.  Rouet,  médecin  à  GhAtauroux.  —  Relations  des  êtres  vivants  avec  les  êtres  inorgmi 
qués  et  le  monde  des  êtres  organisés. 

M.  le  docteur  Halma-Grand,  &  Orléans.  —Rapports  de  l'anatomieet  de  la  physiologie  nt 
la  philosophie. 

M.  Marchai  (de  Calvi).  —  La  variole  et  le  vaccin. 

—  L'Association  des  médecins  du  département  de  la  Seine  tiendra  dimanche,  28  janviei 
h  deux  heures  très-précises,  l'Assemblée  générale  annuelle  qui  aura  lieu  dans  le  grand  an 
phithéàtre  de  la  Faculté,  sous  la  présidence  de  M.  le  professeur  Velpeau. 

Cette  Assemblée  a  pour  objet  : 

i*  La  lecture  du  compte  rendu  de  Tannée  1865,  par  le  Secrétaire  général; 
2*  L'élection  d'un  Président  ;  —  de  deux  Vice-Présidents. 
Candidats  proposés  aux  suffrages  de  l'Assemblée  par  la  Commission  générale  : 
Président,  M.  Velpeau  ;  —  Vice-Présidents,  MM.  Barth  et  Néiatoo. 
3*  Le  tirage  au  sort  des  membres  titulaires  cle  ta  Commission  générale  et  des  sappl^ao 
qui  doivent  entrer  en  fonctions. 

—  La  Société  médicale  de  TËlysée  vient  de  constituer  son  bureau  pour  1866: 
Président,  le  doel«ur  Gallard  ;  ^  vice-président,  le  tlocteur  Rotureau  ;  —  seerétairegéiH 

rai,  le  docteur  Siry  ;  —  secrétaire. particulier,  le  docteur  Pierreson ;  •*-  trésorier,  le  dortei 
Linas. 

—  Le  banquet  annuel  des  internes  en  médecine  des  hôpitaux  de  Paris  aura  lien  saoei 
17  février,  à  six  heures  et  demie,  aux  Frères-Provençaux  (Palais-Royal).  Le  montant  de  i 
souscription  sera  reçu  par  Tinterne  en  médecine  économe  de  la  salle  de  garde  danscbKfi 
hôpital,  ou  par  MM.  Piogey,  rue  des  Martyrs,  28,  et  Tillot,  /ii2,  rue  Fontaine-Saint-Ceorge 

Le  prix  de  la  cotisation  est  fixé  à  15  francs. 

RÉPRESSION  DE  LA  SYPHILIS.  —  L'extrait  suivant  du  rapporUe  M.  Vauvray,  chlraifieD 
miyor  de  T/nt,  fourni  par  les  Archives  de  médecine  navale^  est  un  témoignage  de  ce  que  |^^ 
une  bonne  police  hygiénique  contre  la  propagation  de  la  syphilis,  «  Les  maladies  repoli 
communes  à  Talti  sont  la  tuberculose,  la  scrofule  et  la  syphilis;  les  deux  premières  provifs 
draient,  dit-on,  de  la  troisième.  Si  la  scrofule  et  la  tuberculose,  surtout,  sont  loin  (Tèlr 
rares,  11  n'en  est  point  ainsi  de  la  syphilis  et  des  maladies  vénériennes  en  généraL  Aea  jif« 
par  ce  qui  s'est  passé  sur  VIsis  et  sur  une  autre  frégate  qui  comptait  520  matelots,  oo  um 
conduit  à  désirer  que  la  contamination  VéDérieane  ne  fût  pas  plos  à  redoater  dans  dos  por*^ 
qu'à  Papalii. 

«  Pendant  un  mois,  notre  équipage  s*est  livré  à  tout  les  excès  que  peut  amener  aneeoa 
tinence  forcée  de  sept  mois,  et,  au  départ,  parmi  239  hommes,  nous  ne  trouvons  qiroQ  ^ 
d'uréthrite  simple  et  un  cas  de  chancre  avec  bubon. 

«  Il  est  vrai  qu'à  Thôpital  de  la  Marine  est  annexé  un  dispensaire  où  sont  traitées  ie 
femmes  malades  et  visitées  toutes  celles  qui,  d'après  déclarations  formelles,  aontsosceplil^ 
d'être  légitimement  soupçonnées.  Cette  mesure  sanitÀire  produit  d'excellents  résultats.  •- 


teVérant,  G.  AiC&klot. 


PAits.  ^  TypoftaMUe  Mux  Uttiani  et  C«,  rwdet  pam-Taïki  SKil  Owsiear,  St. 
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N*  II.  Samedi  27  Janvier  1866. 

SOHHAUB. 

i.  Paeis  :  Sur  la  séiAce  dâ  l'Académie  des  sciences,  —  II.  ToKaArEOTiouB  cBiauaisicAU  :  Nouvelles 
recherches  sur  remploi  de  la  liqueur  de  Yillale.  —  III.  BiBuoTnÈQCE  :  Études  praliques  sur  lélhé- 
risation  et  sur  la  valeur  comparative  du  clilorororme  et  de  Télher  rectifié,  au  point  de  vue  clinique. 
—  IV.  AuDimca  it  SociMs  ia vante».  Soeiéié  impériahdê  chirurgie  i  Reprise  de  la  disca^ion  sur 
le  tnilcmeiit  des  polypes  naso-^pbftryogiens.  —  PréseAtations  de  naïades  et  pièce  pathèlogique.  — 
Slomatoscope.  — V,C4)€«wEi.—  VI.  Feviubton  :  Causeries. 

Parii,  ïe  26  Janvier  1866. 
BULLETIN. 
mmw  la  mémmtm  4e  I^Acadf  aile  d«ii  Mleaaeii* 

La  séance  de  lundi  a  été  courte,  mais  terriblement  orageuse,  et  c'est  un  journa- 
liste qui  a  déchaîné  la  tempête.  Nous  avons  vu  le  moment  où  Minerve,  si  calme  et  si 
sereine  d'ordinaire,  fronçant  ses  sourcils  et  frappant  à  grand  bruit  son  bouclier  de  sa 
lance,  allait  immoler  le  sacrilège  qui  osait  aborder  son  temple  sans  se  conformer  aux 
rites  consacrés. 

Heureusement,  un  des  grands-prétres,lf.  Dumas,  par  une  prière  moitié  bienveil- 
lante, moitié  Ironique,  a  calmé  la  déesse  irritée,  et  aucun  malheur  n'est  à  déplorer. 
Mais  l'imprudent  Ta  échappé  belle! 

Quelle  était  donc  la  cause  de  ce  tumulte? 

Nos  lecteurs  se  rappellent  qu'à  la  suite  de  plusieurs  mémoires  de  M.  V.  Meunier, 
présentés  par  M.  Fremy,  M.  Pasteur,  contre  les  expériences  de  qui  ces  mémoires 
étaient  dirigés,  s'était  plaiql^n  termes  assez  accentués,  des  procédés  suivis  à  cet 
égard  en  cette  circonstance. 

J'ai  ra{fporté,  dans  le  numéro  du  23  décembre  dernier,  la  petite  discussion  échangée 
alors  entre  MM.  Pasteur  et  Fremy.  M.  V.  Meunier,  blessé,  selon  toute  apparence,  par 
les  façons  dédaigneuses  et  le  ton  de  son  contradicteur,  a  voulu  intervenir  personnel- 
lement dans  le  débat,  fl  est  venu  lire,  lundi»  une  réponse  directe  aux  assertions  de 

S^^S^=SSSSS^SBSSBB=SSSSSSSSSSSSSBSSSSSS^SBBBB5SiSS^^ 

FEUILLETON. 

GAUSBIIBS. 

Francbement,  f  ai  trouvé  un  peu  jeune  la  question  posée  par  mon  excellent  ami  de  Pielra 
Santa  dans  son  dernier  article  sur  renseignement  médical  en  Italie.  Pourquoi  n'avoir  pas 
Mi  entrer  dans  la  commission  nouvellement  instituée  les  personnes  qui  se  sont  le  plusoccn- 
péen  des  questions  dont  il  s'agit?  Précisément  parce  qu*elles  s'en  sont  occupées,  mon  labo- 
rieux ami.  EHes  ont  vidé  leur  sac  ;  chacun  a  pu  ramasser  ce  qui  en  est  sorti,  en  faire  son  profit» 
et  se  constituer,  pour  Toccaslon,  nn  petit  bagage  suffisant  pour  figurer  dans  une  commission. 
Gela  s*e8t  va  de  tont  temps  et  se  verra  éternellement.  Beaumarchais  en  a  fait  un  apoph- 
Ihegme  qui  est  de  bronze.  On  ne  comprend  pas  vraiment  pourquoi  les  ministres  se  donnent 
tant  de  mal  pour  ne  contenter  personne.  Pourquoi  ne  pas  instituer  un  concours  quand  de 
grandes  questions  de  cette  nature  se  présentent?  Quel  est  le  meilleur  mode  de  renseigne- 
ment de  la  médecine?  N'est-ce  pas  là  un  très-beau  sujet  à  traiter?  Et  si  vous  promettez  une 
bonne  récompense  à  qui  trouvera  la  meilleure  solution  du  problème,  les  concurrents  ne 
manqueront  pas,  je  vous  rassure. 

Mais  qnl  serait  juge  d\in  pareil  concours?  un  jury  institué  par  le  suffrage  universel  des 
Facultés,  des  Écoles  et  des  Compagnies  savantes.  Le  ministre  serait  ainsi  exonéré  du  choix 
toujours  délicat  et  difficile  des  membres  d'une  commission,  et  il  n'en  aurait  aucune  respon- 
sabilité. 

Par  exemple,  j'approuve  entièrement  les  excellentes  observations  publiées  hier  par  mon 
l'om*»  XXTX,  —  Sm^fih  94rif,  Il 
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M.  Pasteur,  ef,  dès  les  premiers  mots,  tin  toile  fbrxiiidablcaTatilf  lii  interdire  la 
parole.  L'Académie  n'entend  point  qu'on  déroge  aux  formes  établies.  MM.  les  aca- 
démiciens peuvent  tout  dire,  et  comme  il  leur  convient  ;  ils  sont  chez  eux.  Mais  quand 
on  leur  répond,  et  surtout  quand  on  leur  répond  soi-même,  de  sa  personne,  il  ne 
faut,  pour  ainsi  dire,  pas  les  nommer.  C*èst  l'usage,  et  puisqu'on  le  sait,  le  mieux  sans 
doute  est  de  s'y  conformer.  Or,  M.  V.  Meunier  l'avait  oublié,  ou,  méprisant  les  habi- 
letés vulgaires,  il  comptait  que  tout  était  permis  à  celui  qui  n'a  d'autre  mobile  que  la 
passion  de  la  vérité.  Il  doit  être  détrompé  maintenant.  Si  l'Académie  consent  à  ne  pas 
s'émouvoir  d'articles  de  journaux  dans  lesquels  on  se  laisse  emporter  par  la  fougue 
de  la  polémique,  c'est  à  la  condition  qu'elle  aiïëctera  de  les  ignorer;  elle  ne  veut  pas 
du  moins  en  entendre  la  lecture  publique. 

Cela  est  acquis  désormais,  et,  jusqu'à  un  certain  point,  c'est  son  droit.  Il  est  regret- 
table toutefois  que  la  forme,  inacceptéc,  du  mémoire  de  M.  Meunier  ait  empêché  de 
prendre  en  considération,  comme  ils  le  méritent,  les  arguments  contradictoires  que 
l'auteur  oppose  aux  expériences  da  M.  Pasteur  et  aux.  diductioas  que  celui-ci  en  tire. 
Quand  la  première  émotion  sera  apaisée,  on  les  examinera  à  fond,  je  l'espère,  et, 
pour  ma  part,  je  tâcherai  d'en  résumer  la  substance  à  l'usage  des  lecteurs  que  ces 
questions  intéressent. 

Les  raisons  invoquées  par  M.  Meunier  me  paraissent  avoir  uiie  grande  force,  et  je 
ne  mets  pas  en  doute  qu'ils  n'obligent,  un  jour  ou  l'autre ,  à  reprendre  l'étude  de 
phénomènes  certainement  jugés  trop  ^  la  légère. 

—  Dans  le  Bulletin  du  9  décembre' dernier,  j'annonçais  que  cinq  fauteuils  élaieat 
vacants  à  l'Académie  des  sciences,  et  que  Tannée  1866  s'ouvrirait  par  cinq  éleetloos; 
c'était  dire  que  la  longue  discussion  soulevée  entre  le  ministère  d'une  part,  et  l'Aca- 
démie d'autre  part,  à  propos  des  trois  adjonctions  nouvelles  qui  doivent  compléter 
la  section  de  géographie,  était  résolue  au  profit  de  l'Académie.  Il  s'agissait,  en  effet, 
de  savoir  si  les  membres  nouveaux  seraient  nommés  d'office  et  directement  par  l'au- 
torité supérieure,  on  s'ils  seraient  élus  selon  les  formes  ordinaires. 

L'ampliation  du  décret  que  publient  aujourd'hui  les  Comptes  rendus  hebdoma- 
daires et  officiels  de  l'Académie  confirme  ce  que  j'en  avais  dit.  C'est  l'élection  qui  Ta 
emporté. 

—  M.  le  docteur  Ch.  Pellarin,  nôtre  distingué  collaborateur,  a  reunî  dans  une 

honorable  collaborateur  TarliveJ,  sur  les  exhibitions  médicales  de  la  salle  Valenlino.  Les  cri- 
tiques de  M.  Marchai  (de  Gaivi),  sur  lajnédeJoe  eouletiporaine  et  ses  tendances,  seraient- 
elles  mille  fois  justes,  ce  n'est  pas  dans  ce  milieu,  devant  ce  public,  et  f  allais  dire  sur  ce 
théâtre,  qu'elles  devraient  se  produire.  C'est  un  fâcheux  exemple  que  donne  là  M.  MarcbaL 
Les  conférences  par  les  homœopatbes,  qui  vont  se  faire  là  ou  ailleurs,  ne  pourront  pas  èlre 
plus  désagréables  et  plus  blessantes;  et,  pour  légitimer  les  billevesées, de  leur  pseQdo-thér&- 
peutique,  elles  n'auront  qu'à  s'autoriser  des  attaques  încon3Îdérée$  de  i'orfteur  de  Ytlenlixia 
Vous  aviez  l'enseignement  de  l'École  pratique,  où  rien  ne  vous  empêchait,  comioe  vous  i'avei 
déjà  fait,  d'aller  vous  poser  en  chef  d'école  et  de  doctrine,  et  en  dén^olis^^ur  d'école  et  de 
doctrine.  Vous  auriez  trouvé  là  un  auditoire  compétent  et  apte  à  veus  jugejc.  Mais^  U  salle 
Vaientino  I  quelle  valeur  peuvent  avoir  pour  voua  les  applaudissements  qui  voua  accuellieat 
ei  les  enthousiasmes  que  vous  excitez^  C'est  avec  une  peine  véritaf>lq  qû^  j'adresse  ces 
réflexions  ù  noire  distingué  et  éloquent  confrère  dont  nous  .apprécions  tous  1q  g^and  laleot; 
je  dois  l'avenir,  et  je  le  fais  affectueusement,  que  sa  dernière  cpnféreuoe  a  produit  uo  maa- 
vais  elTet  sur  la  confrérie,  qui  le  voit  avec  chagrin  courir  après  les  ovations  du  monde  qoasd 
tout  lui  est  ouvert  pour  se  produire  :  renseigoen^ent  libre  et  }es  Acadéo^ies. 

Quel  danger' public  y  avait-il  donc  à  laisser  discuter  en  séai^ce  publique  la  questioado 
subside  à  accorder  à  la  vaccination  animale?  La  question  a  été  résolue  (UHra^alivenieiilr  dil- 
on.  L*Académic  aura  sa  petite  étable  à  vaccination  et  des  expériences  comparatives  voot 
être  instituées.  Cesl  à  merveille;  mais  peurquoi  traiter  celte  question  en  comité  aecrel? 

On  dit  encore  que,  dans  ce  même  comité  secret»  il  aprait été, voté  £avorableiaentsar la 
question  de  la  publicité  à  donner  aux  rapports  des  prix,  malgré  la  triste  prophétie  d'an  sage 
de  céans  qui  verrait,  daps  ceUe  innovation,  la.  mort  dç  |'Ac«(l^fl[ïiç» 
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brochure  que  puHteiil  J^B^  BeilKèreVî^^flte/'ee  t(u<  porte  penr  titre  :  Le  choléra  ou 
typhus  indien,  épidémie  de  1865,  les  articles  si  intéressants  qu'il  a  fait  paraître  daus 
la  PresH  sgimdifgwt^dêê  ùeux-MoTtàes*  L'Aocdénie  eosceepte  l'heiniiiage. 

—  M.  le  docteur  Sichel  remet  uoq  jaote  intitulée.:  Considérations  zoologiques  sur 
la  fixation  des  limites  entre  V espèce  et  la  variété^  tirées  principalement  de  V étude 
de  l'ordre  des  insectes  hyménoptères.  Nous  donnerons ,  dans  notre  prochain  Bulle- 
/m»,  UD  r^woé  de  c^  tr^avAii* 

— *  Mj  de  QmlreEAges  présente  en  ce»  termes  V Année  teientifique  induUHdU  de 
M.  L.  Figuier  : 

<c  Ce  livre,  parvenu  à  sa  dixième  année  d'existence,  a  eu  uû  très-grand  succès,  et^ 
se  distingue  parmi  les  nombreuses  publications  faites  po.vir  vulgariser  la  science,  A 
la  fin  du  volume  se  trouve  un  index  bibliographique  trës«utile.  Sans,  entrer  dans 
Texamen  de  toutes  les  questions  de  la  science  traitées  dans  ce  livre,  je  me  bornerai 
à  dire  que  la  partie  concernant  la  zoologie  m'a  paru  bien  faite  et  intéressante.  L'his- 
toire des  grands  oiseaux  de  la  Nouvelle-Zélande  est  empruntée,  pour  la  majeure 
partie,  à  un  discours  lu  devant  rAssocîalion  autrichienne  pour  la  diffusion  des 
sciences  naturelles.  Je  ferai,  seulement  une  remarque,  ajoute  M.  de  Quairefages; 
elle  est  relative  à  une  opinion  partagée  par  M.  Figuier  :  les  peuplades  de  la  Nouvelle^ 
Zélande  ne  seraient  devenues  aiUhropopbagea  qu'après  l'extermination  des  grands 
oîseatix,  et  la  nëces|stté  seule,  la  faim,  les  pousse  au  cannibalisme.  On  peut  répondre 
i  cela  que  ces  peuplades  étaient  anthropophages  avant  de  venir  habiter  ce  pays.  » 

M.  le  docteur  I^etourneau  nous  àîsait,  ces  jours  derniers,  dans  sa  consciencieuse 
èUxù^A^X  homme  primitifs  que  le  cannibalisme  avait  été,  à  l'origine,  un  fait  général. 
Quelque  révoltant  que  cela  nous  paraisse,  il  n'y  a  pas  lieu  de  s'en  étonner  quand  on 
songe  que  les  reli^'oos^  mime  supérieures,  présentent  l'idée  du  sacrifice  de  la  per- 
sonne humaine,  de  l'expiation  par  une  victime,  comme  agréable  à  la  divinité. 

DrMaximin  Lecrand. 


C'est  avec  uùe  véiltablé  satisfaction  que  j*ai  lu  là  lettre  SDivante,  et  c^est  avec  empresse- 
ment que  je  ta  reproduis,  d^abord  et  surtout  parce  qu*elle  paye  un  pieux  et  sincère  hommage 
à  la  mémoire  de  i*un  de  nos  plus  dignes  et  de  nos' plus  honorables  confrères,  et  puis  un  peu' 
parce  qu^elfe  approuve  et  justifie  certaines  tendances  de  ces  Causeries  à  honorer  toutes  les 
mémoires,  si  modestes  soient-elles,  quand  elles  sont  dignes  de  souvenir  et  de  redpecU  Une 
telle  appréciation  nous  console  de  6ent|>elites  attaques  : 

«  U  y  a  quelque  chose  de  saisissant  et  de  doux  à  rappeler  dans  ces  hommages  spontanés 
que  rendent  à  la  mémoire  des  médecins  laborieux  et  dévoués  tous  ceux  qui  les  ont  connus. 
VooB  ne  sauriez  trop  souvent  mentionner  les  honneurs  prodigués  avec  tant  d'abandon 
et  d^éclat  par  les  populations  reconnaissanleft^  la  dépouille  de  dos  confrères  les  plus  mo- 
destes. C^est  surtout  pour  les  pr^iciens  qui,  par  goût  ou  pac  dévquemeot«  ao  sqnt  le  plus . 
ol>stinément  soustraits  aux  faveurs  de  là  renommée  que  semblent  réservés  Ie9  larmes  le» 
pIuB  vraies  et  le  deuil  le.  plus  unanime..  Leur  vie»  dégagée  de  toute  préoccupation  person- 
nelle, de  toute  ambition  même  légilimei  s'est  écoulée  dans  la  pratique  du  bien.  Le  soavenir 
ému  de  leurs  œuvres  de  chaque  joue  est  la  pure  et  exceptionnelle  couronne  déposée . 
à  rheure  suprême  par  ceux  qui  en  ont  profité  et  par  ceux  qui  en  ont  été  témoinj?.  Quel  plus 
bel  exemple  et  quel  plus  touchant  encouragement  que  ce  deuil  dont  vous  avez  reproduit  le 
récit,  dans  votre  dernière  Causerie,  à  Toccasion  de  la  mort  du  véoérabje  docteur  Barret 
(de  Carpenlras)!  Quel  plus  édiG^qt  spectacle  que  celui  auquel  nous  avons  assisté  ensemble, 
vendredi  dernier,  en  conduisant  à  ^  dernière  demeure  notre  ami  le  docteur  Lafnourouid 

m  Voici  sur  ce  regretté  confrère,  auquel  m'unissaientÀ  l^  loia.des  liens  de  faffûHe  et  one . 
amitié  de  trente-sept  ans,  quelques  lignes  promises  et  que  voua  voudrez  bien  accueillir  : 

«  Jt«F,  Lamouroux  est  né  à  Agen,  en  1791  En  1809,  il  fut  commissionné  par  le  ministre 
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THÉRAPEUTIQUE  CHIRURGICALE. 


liaDVBI.I«BB  MBGHBBCBBS  80B   L'EMPLOI  »B  LA  LIOUB»  HB  TlLLâfB  («)f 

Par  le  docteur  Notta  , 
Chirurgien  de  Thôpital  de  Llsieiix,  membre  correspondant  de  la  Société  de  ebirurgie  de  Paris,  etc. 

L'observation  suivante,  que  je  dois  à  l'obligeance  de  mon  ami  et  ancien  coUègne 
des  hôpitaux,  le  doc(€Ur  Coffin,  oiTre  le  plus  vif  intérêt;  je  ia  rapporte  dans  tous  ses 
détails,  telle  qu'il  a  bien  voulu  me  la  communiquer  : 

Obs»  IV  bis,  —  Cdrie  de  C articulation  sacr(Hiliagtte,  datant  de  plus  de  deux  «ns  et  demi.  — 
Abchs  ossi'fluents,  —  Accidents  graves.  —  Traitements  variés  ;  insuccès.  —  Guérism  m 
un  mois  par  la  liqueur  de  Villate, 

Au  mois  de  février  1863,  M.  de  Bon...,  habitant  Montmartre,  m'amena  son  fils,  qui  se  pbi- 
gnait  de  douleurs  dans  la  fesse  droite. 

Ce  garçon,  âgé  de  ik  ans,  petit  pour  son  âge,  blond,  a  le  faciès  d'un  enfant  scrofuleux,  pau- 
pières et  lobule  médian  de  la  lèvre  supérieure  tuméfiés. 

Le  père  est  d'une  santé  excellente;  la  mère  est  morte  t  la  suite  d'une  couche,  il  y  a  six  ou 
huit  ans.  Cet  enfant  a  uo  frère  et  une  sœur  dont  la  santé  est  bonne. 

il  se  plaint  depuis  un  mois  environ,  c'est-à-dire  depuis  les  premiers  jours  de  janvier  1863, 
d'une  douleur  dans  la  fesse  droite,  douleur  continue,  n'augmentant  pas  par  la  pressioD,  ni  pai 
la  marche  modéré^,  mais  augmentant  par  la  fatigue.  Il  n'a  pas  de  douleur  dans  la  cuise,  ni 
au  genou  correspondant  ;  les  chocs  sur  le  grand  trocbanter  ne  causent  pas  de  douleur;  1(^ 
mouvements  de  la  cuisse  sont  parfaits  :  il  n'y  a  ni  allongement,  ni  raccourcissement.  Je  dia- 
gnostique :  Abcès  profond  de  la  fesse.  Je  revis  ce  malade  deux  ou  trois  fois,  puis  je  n'en  enteih 
dis  plus  parler  jusqu'au  5  mai  1865,  c'est-à-dire  pendant  deux  années  et  deux  mois.  A  cetu 
époque,  le  père  vint  habiter  mon  quartier  et  m'amena  de  nouveau  son  fils,  qui  avait  ak>r! 
16  ans  1/2  environ. 

Cet  enfant,  petit  pour  son  âge,  pas  trop  maigre,  suit  les  cours  d'un  établissement  qui  pré 
pare  au  baccalauréat.  Or,  il  est  externe.  Il  marche  sans  boiter  et  sa  santé  est  relativemeol 
bonne;  il  mange  et  dort  bien  ;  il  ne  souffre  pas,  mais  il  présente  :  1"  une  ouverture  ilstuleo» 
au  niveau  du  bord  interne  de  la  fesse  droite,  à  égale  distance  de  la  rainure  interfessière  et  de 

(1)  Suite.  —  Voir  le  numéro  du  18  janvier. 

de  la  guerre  pour  l'armée  d'Espagne  en  qualité  d'officier  de  santé  (pharmacien)  de  troisièffii 
classe.  En  1812,  lorsque  l'armée  française,  en  retraite  sur  Valence,  laissa  à  rh6pital  de  iUa- 
drid  500  malades,  Lamonroux  fut,  sur  sa  demande,  un  des  sept  officiers  de  santé  chargés 
de  les  soigner.  Il  ne  tarda  pas  à  être  fait  prisonnier  par  les  partisans  espagnols  qui  étaieol 
entrés  les  premiers  à  Madrid  et  livré  aux  Anglais.  Ceux-ci  le  conduisirent  à  Lisbonne,  où  O 
fol  enfermé  au  Bagne  avec  les  galériens,  et  l'envoyèrent  en  Angleterre,  où  il  resta  vingt-hail 
mois,  dont  sept  sur  les  pontons  de  Porstmoulh.  Après  la  paix  de  181â,  rentré  en  Fraoc«t 
il  vint  à  Paris  compléter  ses  études  médicales.  En  1815  il  s^enrôlâ,  pendant  les  Gent-Jonrs, 
dans  les  artilleurs  offerts  par  TÉcole  de  médecine.  En  1818,  il  fut  reçu  docteur  avec  une  dis- 
tinction roeolionnée  dans  les  certificats  de  l'École. 

«  Botaniste  passionné  et  instruit,  il  fut,  en  1821,  membre  de  la  Société  Ifnnéenne  de  PariSt 
et,  en  1823,  correspondant  de  celle  du  Calvados.  Il  fut  membre  actif  de  la  Société  poor 
Tamélioration  de  l'enseignement  élémentaire  et  iaspecieor  sanitaire  des  écoles  de  cette 
Société.  En  1826,  il  publia  un  Résumé  de  tfotaniçue;  en  1827,  nn  Résumé  de  phytograpkû 
et  un  Exposé  des  progrès  récents  de  ia  botanique.  En  1829,  il  donna  une  2*  édition  d^ss 
cours  de  Géographie  physique  professé,  à  Caen,  par  son  frère,  membre  correspondant  de 
l'Institut,  à  qui  on  doit  d'excellents  mémoires  sur  quelques  plantes  marines. 

V  Dans  le  bureau  de  bienfaisance  de  son  arronclissemedt,  dans  les  ambulances  impr&n- 
sées  pendant  les  journées  de  juillet,  dans  la  première  épidémie  du  choléra,  à  Sa  tête  d*Do 
hospice  provisoire  créé  rue  de  Glichy,  dans  les  Conseils  d'hygiène  et  de  salubrité,  ponr  les 
enfants  des  manufactures,  dans  sa  nombreuse  clientèle  de  riches  et  de  pauvres,  partout  oà 
un  devoir,  où  un  service  professionnel  rappelaient,  Lamonroux,  praticien  éclairé  et  hablîf, 
était  toujours  prompt,  exact,  ac^îf,  flévoqé.  Il  fut  rtéporé  en  1^35. 
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la  tubërosfté  sciatique;  cette  fistule  conduit  à  un  os  carié;  2"  six  Traces  de  cautérisations  pro- 
fondes sur  le  grand  trochanter  et  la  partie  supérieure  de  la  cuisse  ;  3"  à  la  partie  moyenne  et 
externe  de  la  cuisse,  un  abcès  sous-cutané,  du  volume  d'un  petit  œuf  de  pigeon,  dont  on  fait 
refluer  le  contenu  en  haut  jusqu'à  la  fistule.  Le  membre  n'est  ni  allongé,  ni  raccourci  ;  les 
mouvements  sont  faciles.  Un  chirurgien  qui  avait  été  consulté  après  moi,  en  1863,  avait  cru  à 
UDe  coxalgie  et  avait  appliqué  le  fer  rouge.  En  186/i,  M.  Maisonneuve  avait  diagnostiqué  une 
carie  de  Tos  iliaque  au  voisinage  delà  tubérosité  sciatique.  La  fistule  se  produisit  dans  le  com- 
mencement de  186a»  et  M.  Maisonneuve  prescrivit  un  régime  tonique,  huile  de  foie  de  morue, 
bains  sulfureux,  injection  d*une  solution  phéniquée. 

Quand  je  vis  ce  jeune  homme^  il  y  avait  une  année  qu'il  suivait  ce  traitement  et  qu'il  était 
dans  le  même  état  :  état  général  satisfaisant,  mais  persistance  de  Télal  local.  Je  continuai  le 
trailement  de  M.  Maisonoeuve  jusque  vers  les  derniers  jours  d'août  1865.  Â  celte  époque,  le 
malade  alla  passer  un  mois  aux  eaux  de  Satins.  Il  revint  dans  le  même  état  qu'il  était  parti, 
mais  sensiblemeot  plus  maigre,  et  il  reprit  le  cours  de  ses  études. 

Vers  le  ao  septembre,  le  malade  éprouve  des  frissons;  il  pert  tout  à  fait  l'appétit;  il  a  des 
défaillances  fréquentes,  et  le  25  septembre,  je  le  trouve  avec  la  langue  rouge,  la  peau  chaude, 
le  pouls  à  108  ;  il  a  eu,  la  nuit,  un  peu  de  délire.  L'abcès  de  la  cuisse  a  doublé  de  volume  ; 
il  s'est  lait  depuis  cinq  à  six  jours  qne  seconde  ouverture  fiçtuleuse  au  niveau  du  grand  tro- 
chanter. ËQtre  les  deux  ouvertures  fistuleuses,  au-dessous  de  la  tubérosité  sciatique  et  entre 
celle-ci  et  le  grand  trodianter,  il  y  a  un  vaste  cloaque  contenant  du  pus  et  des  gaz,  que  la 
pression  fait  sortir  par  la  fistule  nouvelle.  Il  sort  également  un  peu  de  pus  par  la  fistule 
ancienne.  L^abcès  de  la  cuisse  contient  aussi  des  gaz,  que  la  pression  fait  sortir  par  la  nouvelfe 
fistule. 

Le  35  septembre,  M.  Rfchèt  voit  le  malade  :  il  trouve  que  I^ancienne  fistule  conduit  ù  une 
portfen  cariée  qui,  pour  lui,  est  TarticuTation  sacro-iliaque,  et  11  diagnostique  une  tumetir 
blaBcbe  de  rarticulatlon  sacro-itiaqne,  avec  abcès  ossl-fluent.  Il  ouvre  largement  l'abcès  de  ta 
cuisse  et  me  conseille  d'injecter  dans  toutes  les  fistules  de  la  liqueur  de  Viiiate. 

Le  26  septembre,  je  fais  moi-même  une  injection  avec  cette  liqueur  :  1*  par  la  plaie  de  la  > 
cuisser  TityectioQ  revient  par  la  fistule  trocbantérienne  ;  2"  par  la  fistule  trochantériennedans 
le  doaqoe  déjà  décrit;  3*  par  la  fistule  ancienne  située  au  bord  de  la  fesse.  L'injection  pénètre 
ti-ès-diffîcilement  par  ce  dernier  orifice;  cependant,  on  arrive  à  la  faire  pénétrer  jusque  daoK 
le  cloaque.  Cette  triple  injection  est  très-douloureuse.  Le  malade  passe  une  très-mauvaise  nuit. 

Le  27  septembre,  injection  avec  la  liqueur  de  Villate  étendue  de  la  moitié  de  son  volume 
d^eau;  l'injection  est  encore  très-douloureuse;  mais  la  douleur  persiste  moins  longtemps  et 
ne  dure  que  deux  heures. 

«  Lamburoux  à  été  Thomme  le  plus  simple,  le  plus  vrai,  le  plus  naturel,  j'allais  dire  le 
plus  naïf  que  j'aie  connu.  Jamais  et  nulle  part  je  n'ai  rencontré  un  accord  aussi  parfait  que 
celui  qui  existait  entre  ses  pensées,  ses  paroles  et  ses  actes.  Je  ne  crois  pas  qu  il  ait  dit  un 
mensonge  dans  sa  vie.  Il  avait  reçu  la  toi  h  la  parole  de  paix  et  d^amour  apportée  par  Jésus- 
Cbrist.  Il  croyait  à  la  sainteté  du  devoir  envers  la  famille,  euvers  la  patrie,  envers  lliuma- 
Dilé,  envers  Dieu.  Il  esttnorten  souriant  à  Téternité  promise,  Sa  figure,  vingt- quatre  heures 
après  que  Tâme  s*était  envolée,  exprimait  encore  ce  sourire.  Vous  vous  rappelez  les  émou- 
vantes paroles  deM.  Edmond  de  Pressensé,  réminent  auteur  de  la  ViedeJêsus-Christ,  récemment 
publiée,  résumant  la  carrière  de  notre  ami  an  moment  dé  fa  séparation  suprême.  Il  m'a  été 
impossible  de  rien  ajouter  à  ces  paroles,  ni  à  celtes  de  M.  Audebez  et  de  M.  Bersier,  tous 
ministres  de  l^vanglle,  gui  ont  exprimé  le  dernier  adieu  de  Tassistance  nombreuse  et 
attristée.' 

«  Cerise.  » 

Ces  premiers  jours  de  la  nouvelle  année  ont  été  ciuels  pour  notre  profession.  Hécapitu* 
Ions  un  peu  :  Bixio,  Cbailly-tionoré,  Grimaud«  Lamouronx»  Ley^  Gb..MasBony  Vosseuri  Sept* 
en  vingt-six  jours  !  c>st  considérable.  Si  celle  mortalité  funeste  se  maintenait,  ce  serait  une 
centaine  d'entre  nous,  médecins  de  Paris,  qui  disparaîtrions  de  ce  monde  d'ici  au  31  décembre 
prochain.  Réfléchissons-y  bien  ;  moins  pour  nous,  assurément,  car  ce  n'est  pas  un  si  grand 
bien  de  vivre  qn'tl  faille  considérer  la  mort  comme  un  grand  mal^  mais  four  ceux  qo!  lunis 
survivent,  et  pour  qui  notre  disparition  serait  m  véritable  înalbenr.  A  ce  point  de  vne,  que 
â'împréToyûticeB  encore  !  11  n'y  a  pas  de  semaine  qui  n'en  fournisse  d'exemple,  et  le  cœur 
ec  déchire  à  la  vue  de  veuves  et  d*enf«ûts  dont  les  ttaris  et  les  pères  sont  morts  sans  faire 
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Le  28  septembre,  état  général  meilleur,  pouls  à  SA.  L'enfant  demande  à  manger,  Le$  injec* 
lions  sont  dès  lors  régulièrement  continuées  avec  la  liqueur  étendue  de  partie  égale  d'eau; 
elles  sont  toujours  douloureuses. 

Le  3  octobre,  le  malade  se  lève;  il  n*à  plus  de  fièvre;  il  mVst  impossible  de  faire  pénétrer 
du  liquide  par  Tancienne  fistule  ;  il  n'y  a  plus  de  gaz  dans  le  cloaque  ;  la  plaie  de  la  cuisse  et 
celle  du  grand  trochanter  donnent  encore  du  pu§,  mais  en  petite  quantité.  Depuis  ce  jour,  la 
fistule  fessière  ancienne  est  cicatrisée. 

Le  10  octobre,  îa  fistule  trochantérîenrie  est  cicatrisée.  Le  malade  a  repris  ses  études;  on  ne 
lui  fait  plus  d'injection  que  par  la  plaie  de  la  partie  moyenne  da  la  cuisse  qui,  seule,  reste 
ouverte.  Ces  injections  ne  sont  faites  que  tous  les  deux  jours;  il  n'y  entre  plus  que  12  à  15 
grammes  de  liquide,  tandis  qu'ad  début  on  en  îiljectatt  50  à  60  grammes,  et  on  aurait  pu  en 
faire  pénétrer  beaucoup  plus  si  on  l'avait  Voulu.  ' 

Les  jours  suivants,  on  en  injecte  de  moins  en  moins,  et  lé  23  o(?tôt)re,  moins  d'un  mois  après 
la  première  injection,  il  est  impossible  d'y  faire  entref  une  goutte  de  liqtiîde  :  les  trois  plaies 
sont  parfaitement  cicatrisées.  Il  n*y  a  pas  trace  de  douleur  rtir"  tes  anciens  trajets  fistulcox. 
L*état  général  est  aussi  satisfaisant  que  possible  ;  en  tin  mot,  le  madade  est  parManent  gtiéri. 

Aujourd^ui,  27  décembre,  la  guérison  s'est  maintemie. 

Cette  obs^rvatioti  si  remarquable  n'a  pas  besoin  def  commeutaires.  La  maladie 
débute  d'une  façon  insidieuse  au  commencement  de  lS63;puiis  bientôt  tous  les 
symptômes  d'une  catie  osseuse  se  manifestent,  et  les  traitements  les  plus  énergiques 
et  les  plus  variés  sont  successivement  appliqués  par  les  praticiens  les  plus  éminents 
de  la  capitale  :  Thuile  de  foie  de  morue,  le  fer  rouge,  les  injections  phéniquées,  les 
bains  sulfureux,  les  eaux  de  Salins,  oICm  tous  ces  divers  moyens  .n'empêchent  pas  le 
mAl  de  s'aggraver,  de  nouvelles  collections  purulentes  se  forment  dans  le  voisinage 
de  l'aUération  osseuse,  elles  amènent  des  décoilemeats  coiiaidérahle&,  et  la  situation 
du  malade  inspire  de  sérieoses  inquiétudes.  C'est  dans  do  semMdiIes  eoïklltioos 
qu'après  avoir  donné  une  issue  facile  à  l'écoalement  du  pus,  M^  le  proflesseor 
Richet  conseille  l'usage  des  injections  de  liqueur  de  Vilkite.  Elles  ftarest  ftites  avec 
la  plus  grande  régularité,  tous  les  jours;  seuletnent  elles  causaient  des  douleors  telle* 
ment  vives,  (Jue  M.  Coffln  étendit  la  liqueur  d'nne  quantité  égale  d'enu^  fet  la  maladie, 
qui  datait  de  près  de  trois  années,  fdt  guérie  en  moins  d^un  mois. 

Les  observations  qui  précèdent  ne  laissent  aucun  doute  sur  refflcacilé  de  la  liqueur 
de  Viilate  dans  le  traitement  de  la  carie  osseuse,  et  confirment  colley  que  nous  avons 

partie  des  inslituliops  que  nous  avons  le  bonheur  de  posséder^  A.mtA  je  veux  préseotermes 
félicitations  et  mes  remerclmenls  à  M'.  Velpeau,  qui  a  consaciié  son  année  de  présidence  de 
TAssociation  des  médecins  de  là  Seine  à  recruter  ilB  nouveaux  membres  à  cette  Société. 
C'est  très-beau,  et  M.  Velpeau  eàl  très-méril^nl  de  n'ayoîi;  reculé  devant,  auc^n  des  désa- 
gréments de  la  sollicitation  pour  obie^nir  ce  résultat»  Je  constate  ^veciine  égale  Biiiiskcr 
lion  que  le  plus  grand  nombre  des  recrues  faites  par  M.  Velpeau  appartiennent  aussi  à 
FAssoçiation  générale  quf^  fort  beureusement»  ne  l'ont  paa  quittée.  C'est  une  fusion  et  une 
transfusion  qui  peut  avoir  les,  pT||  heureuses  conséquences»  M.  Velpeau  donne  un.hel  exem- 
ple ;  et  que  chacun  de  ceux  qui,  comme  lui,  ont  autorité,  influence  et  position,  ag^issènt  coaune 
lui  dans  le  sens  de  PAssociation,  il  n'y  aura  bientôt  plus  d'indifférents  e^.d'im^révojaDls; 
nous  ne  donnerons  plus  le  triste  spectacle  de  cet  appel  fait  &la  pitié  publique. pour  des iofor- 
lunes  que  les  statuts  de  l'Association  ne  permettent  pas  de  secourfr.  D'  Simpligk. 


ASSOCIATION  GÉNtRALE.  —  M.  le  docteur  Horteloup,  médecin  de  l'Hôtel-Dieu,  nominé 
récemment  èfficier  de  la  Légion  d'honneur,  et  son  fils,  le  docteur  Paul  Horteloup,  nomaé 
chevalier,  distinctions  accordées  à  Itin  et  à  Tantre  poar  sertices  exceptionnels  rendus  peiH 
dant  répidémie  du  choléra,  viennent  de  faire  don  de  70  francs  de  rente',  repréa»)last  un 
capital  de  MOO  francs,  partie  pour  la  Caisse  des  pensions  viagères  de  i'Aasoeiation  géaër«ie« 
partie  pour  assurer  la  perpétuité  de  leur  cotisation  danak  Société  oeaipale* 

RÉCIOLOaiE.  ^  M.  le  docteur  Tailiefer  (Hubert-Jules),  âgé  de  86  aiis,  chlrorgien  en  chef 
de  la  marine,  qui  a  fait  les  dernières  campagnes  de  rfimptre  avec  rtofenieriexle  mariae  aUi- 
cbée  à  la  garde,  vient  de  s'éteindre  à  Montrouge-Paris  (14*  arrondissement),  avenue  delà 
Santé,  60.  M.  Taillefer  était  officier  de  la  Légion  d'honneur  depuis  &917« 
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publiées  précédemmenU  Seulement,  ne  perdons  pas  de  vue  que  Ton  à  d'autant  plus  de 
chance  cToblenir  une  guérison  que  Ton  a  affaire  à  une  carie  molle,  vasculaire.  Sao0 
doute,  sous  Tinfluence  delà  liqueur  de  Villate,  Tos  .dénudé  peut  se  couvrir  de  bour- 
geons chanlus  et  se  cicatriser  comme  dus  robservation  liI;saD8  doute,  des  frag- 
ments osseux  penvent  ôtre  éliminés  comme  dans  robservation  H  ;  mais  si  on  atdt 
une  nécrose  étendue  ou  enchatonnée  dans  le  tissu  osseux  ramolli  6u  de  nouvelle  for-* 
matîon,  îl  est  évident  que  la  liqueur  de  Vfllate  ne  pourrait  détruire  ce  corps  étranger 
et  serait  impuissante  à  guérir.  C'est  ce  qai  est  arrivé  dans  Tobservaiiôn  suivante  dont 
je  rapporterai  brièvement  les  principaux  traits  : 

Obs.  V.  -—  Carie  des  os  du  pied..  —- Séquestres,  —  Injection  de  liqueur  de  Vitlate  sans  résultats 

Amputation  de  Ca  jambe. 

Chariot,  âgé  de  11  ans,  entre,  te<î8  octobre  1864,  dans  mon  service  à  Phôpitat  de  Lisieux; 
Cet  enfant,  d^nn^e  détestable  constitution,  ayant  l'aspect  d'an  enfant  de  7  ans,  a  va  son  pied 
gauche  selumëflerî!  y  a  denxnïols  et  demi.  Quinze  jours  avant  son  entrée  à  ThApital,  plu- 
siears  ouvert«Hres  fte  firein  spontinéitoent,  et  il  en  sortît  da  pas  en  abondance. 

Étal  actuet  :  Le  pied  est  énorhiémenf  Inmëfîé  el  ddforraë  ;  rarlicnlallon  libio-lai-slenne  est 
saine.  Sur  la  face  dorsale  du  pied^  vers  là  partie  moyenne ,  est  un  oriflce  flstuleux.  A  2  centi- 
mètres environ  de  la  malléole  e:tterne  est  une  seconde  fistule.  À  la  face  Interne  du  pied,  en 
avant  de  la  malTéoie,  est  une  pVaie  de  Acentîmfelres  de  diamètre;  au-dessoujs  est  une  seconde 
plaie  de  2  centimètres.  En  avant  du  talon,  il  y  a  un  oriOce  flstuleux.  Les  orteils  sont  sains.  Le 
stylet,  introduit  dans  les  fistules,  rencontre  le  tissu  osseux  dénudé  et  le  pénètre. 

Quoique  ce  ;pied  me  parOt  incurable,  eu  égard  à  l'étendue  des  lésions,  car  presque  tous  les 
os  du  t^rse  paraissaient  envahis,  'je  voulus  tenter  de  le  guérir  par  la  liqueur  de  Villale.  Pen- 
dant deux  mois  on  fît  loules  les  semaines  n*ois  injections  senlemenl,  à  cause  des  douleurs 
trè8*vives  que  l'enfant  éprouvait  pendant  les  quatre  ou  cinq  heures  qui  lès  suivaient.  Au  bout 
de  dent  mois,  û*ayânt  pas  obtenu  d'amélioration,  mon  exnellent  coafrèi*e,  le  docteur  Delabor^ 
dette,  4pà  repreoqit  te  service,  pratiqua  Tampulation  de  la  jambe,  et  je  piis  examiner  le  pieiL 
Les  08  du  tarâç  étaient  toti$  altérés,  ainsi qpe  la  tète  des. métatarsiens;  ils  étaiecit  in/iUrésde. 
pusetffenf^maient  de  nombreux  séquestrjBs.    ,    , 

Avec  de  semblables  lésions,  îl  est  bien  évident  que  la  liqueur  dç  Villate  ne  pou- 
vait avoir  aucune  aclioii  sur  lés  parties  mortifiées,  et  comme  leur  élimination  ne 
pouvait  se  faire,  ils  restaient  toujours  là,  entretenant  là  suppuration  et  s*opposant  à 
la  cicatrisation  des  parties  saines.  D*ailleurs,  l'altération  du  tissu  osseux  était  telle- 
ment généralisée  et  étendue,  qu'elle  était  au-dessus  des  ressources  de  Tart. 

Si  nous  avons  obtenu  avec  la  liqueur  de  Yillate  des  succès  dans  le  traiteînenl  des 
caries  osseuses,  nous, en  avons. eu  d\9n  moins  au^si.  remarquables  c^ns  le  IraitiemeMt 
des  trajets  flstuleux  consécoUbiau^abcè^.  froids?  » 

OBÈ^YL^Ab^i  fP9id^i*<ettlctdaire.  -^  InjectianB  iodées.  «^  Insitms.  -^  G}Êiri9m  par 

.  i  la  iifwMT déViUtê^ 

Je  (us  tppelé  .9^  sémiooU'e  dQ  M»eux,  le  3  ao&t  i36a»  pour:  voir  un  jeune,  homme  4jgé  de 
lA#ns«.d'un^.cojmtilijitiqn lymphatique,  atteint  d'un. abcès  froid,  vol umi^ux^. occupant,. la 
partie  interne  du  genou  et  de  là  cuisse  droite,  dont  le  début  rt^montait  k  six  semaines..  Je  ^ 
deux  ouvertures  :  une  à  la  partie  supérieure  de  l'abcès,  l'autre  dans  le  point  le  plus  déclive  à 
sa  partie, inféc^rs  au  niveau 4e  la  ligne  articulaire,  lies  deux  ouvertures  étaient  distantes 
Tuaiç  de  Tàutre  de  10  centimètres  au  moins.  Le  stylet  permit  de  constater  l'intégrité,  dçs  os^. 
L'articulation  était  d>ilieors  intacte. 

Le  malade  partît  en  vacances  à  la  campagne.  En  septembre,  au  bout  d'un  mois,  les  deux 
orifices  fistnleux  qui  succédèrent  aux  încièions  faites  par  le  bistouri  n'étant  pas  cicatrisées,  je' 
fis  faire  i\t  ît^eétionii  dans  te  trajet  avec  de  la  teinture  d'îôde  pure.  La  suppuration  diminua, 
maM  fa  cicatrisatlbn '^  se  fit  pat  Le  j^une  homme  rentra  au  séminaire  au  commencement 
d'octobre. 

Le  19  osvembre,  son  état  ivalsnl  siationnati»,  je  fis  une  injection  ayee  la  liqueur  de  Viltete 
par  rmiûcci/iapérieur;. elle; res^^^it  par  Tiofi^'ieur.  .PQ^ur  vivç  pendant  la  demi-heure  qui 
suit  rinjectiou. 
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Les  20,  21, 22,  injection  ;  puis  on  cesse. 

3  décembre.  Mieux  marqué  :  l'orifice  supérieur  est  cicatrisé;  je  fais  une  injection  parl*ori- 
flce  infiérieur,  puis  on  cesse  les  injections,  et,  te  10  décembite,  il  n'y  a  plus  de  suppuration;  la 
dcatrisalion,  cependant,  n'est  pas  complète. 

Le  7  janvier  1864,  Toriflce  supérieur  est  complètement  cicatrisé,  Finférieur  donne  encore 
un  léger  suintement.  Je  prescris  trois  injections  pai*  cet  orifice.  Ces  injections,  laites  par  le  ma- 
lade, sont  sans  résultat. 

Le  14  et  le  17  janvier,  je  pratique  moi-même  rinjeclioa  eu  la  portant  profondément  au 
fond  de  la  fistule  à  l'aide  de  la  canule  d'un  trocart  explorateur. 

Tout  en  faisant  ce  traitement,  le  malade  continue  à  se  lever  et  à  aller  h  pied,  tous  les  jours, 
au  colh^e.  A  la  fin  du  mois  de  janvier,  le  genou  enfle  de  nouveau,  et  il  se  forme  un  abcès 
volumineux  en  arrière  du  genou.  L'enfant  retourne  à  la  campagne,  chez  ses  parents,  près 
d'Orbec,  où  il  reçoit  les  soins  éclairés  du  docteur  Trinité.  Vers  le  milieu  de  février,  mon 
confrère  ouvre  l'abcès  et  fait  dans  le  foyer,  à  plusieurs  reprises,  des  injections  de  teinture 
d'iode.  En  même  temps,  il  prescj'it  à  rintérieur  l'huile  de  foie  de  morue  et  un  régime  tonique. 

Je  revois  le  malade  le  1"  avril,  et  je  le  trouve  dans  l'état  suivant  :  le  genou  est  tuméfié;  tn 
arrière,  dans  le  creux  du  jarret,  on  trouve  deox  orifices  Qaluleux  à  10  centimètres  l'un  de 
l'autre;  la  suppuration  est  abondante,  bnpossibililé  absolue  de  se  servir  du  membre.  Je  con- 
seille le  repos  absolu  au  lil,  et  l'injection  de  Villate  trois  jours  de  suite,  puis  cesser  pendant 
huit  jours  pour  reprendre  après  l'injection,  et  ainsi  de  suite  jusqu'à  guérison  complète.  Trow 
séries  d'injections  furent  piatiquées  par  le  docteur  Trinité,  le  1*%  le  8  et  le  20  avril  A  partir 
de  la  dernière,  la  cicatrisation  marche  rapidement,  et,  au  commencement  de  mai,  elle  est 
complète  et  définitive.  Depuis,  il  n'y  a  pas  eu  de  récidive,  el  le  malade  se  sert  parbitemenl 
de  son  membre. 

Dans  cette  observation,  nous  voyons  un  abcès  froid  considérable  se  former  autour 
de  Tarliculation  du  genou  chez  un  enfant  lymphatique.  Le  décollement  et  les  fistules 
qui  succèdent  à  Tabcès  ne  sont  point  améliorés  par  les  injections  iodées,  tandis  que» 
sous  rinfluence  de  cinq  injections  de  liqueur  de  Villale  seulement,  la  cicatrisation 
est  presque  complète.  Malheureusement,  l'enfant  ne  garde  pas  le  repos  :  il  continue 
à  marcher,  à  aller  à  pied  tous  les  joutas  au  collège;  un  nouvel  abcès  se  produit,  elle 
malade  quitte  le  séminaire  pour  retourner  à  la  campagne,  dans  sa  famille.  Là, 
l'abcès  étant  ouvert,  est  traité  de  nouveau  par  la  teinture  d'iode  sans  plus  de  succès 
que  la  première  fois;  c'est  alors  que  neuf  injections  de  la  liqueur  de  Villate,  avec  le 
repos  complet  du  membre,  amènent  une  guérison  radicale  en  un  mois.  Ce  fait  nous 
démontre  encore  une  fois  de  plus,  non-seulement  rëfRcacité  de  la  liqueur  de  Villate, 
mais  encore  sa  supériorité  sur  la  teinture  d'iode.  11  en  est  dé  même  dans  l'observa* 
lion  suivante  : 

Obs.  VTI.  —  Trajet  fisiuUux  consécutif  à  un  abcès  froid.  ^Injections  iodées  sans  risvltsL 
—  Guérison  par  la  liquiwr  dé  Viltate. 

AI"*  de  N«..  m'amena,  au  mws  d'octobre  1803,  sa  fille  Agée  de  6  ans,  enfant  faiMe,  déllcale, 
qui  avait  près  du  lobule  de  l'oreille  un  petit  trajet  fistuleux  d'un  centimètre  de  longueur  envi- 
ron qui  était  consécutif  à  un  petit  abcès  froid.  Depuis  deux  mois,  cette  petite  fistule  persistait, 
au  grand  chagrin  de  la  mère.  Je  prescrivis  des  injections  foÂées,  mais  sans  succès.  Enfin,  an 
bout  d^an  mois,  on  se  décida  à  faire  une  seule  injection  de  liqueur  de  Villate,  el  la  cicatrisa- 
tion s'opéra  sans  laisser  de  cicatrice. 

J'avoue  que,  en  présence  de  la  peau  si  fine,  si  défieate  dé  cette  etifant,  je  n'osai 
pas  tout  d'abord  proposer  la  liqueur  de  Villate.  Il  me  fallut,  pour  ainsi  dire,  y  être 
contraint  par  rineOicacité  dotons  les  autres  moyens  précédemment  employés.  Ce 
petit  trajet  flstuleux  était  peu  de  chose,  si  l'on  veut,  mais  quand  on  sait  combien 
ces  fistules  sont  rebelles,  combien  les  parents  se  préoccupent  de  ne  pas  les  voir 
guérir,  et  combien  surtout  ils  redoutent  une  cicatrice  difforme,  on  n'hésitera  pas  à 
reconnaître  que  la  liqueur  de  Villate  nous  a  rendu  un  véritable  service. 

Non^seulement  les  abcès  froids  donnent  lieu  à  des  flstnies  intarissables,  mais  sou- 
vent leur  cavité  se  remplit  de  fongosités  dont  la  guérIsM  s'obtient  difficilement 


Digitized  by 


Google 


LUNIOM  MÉDICALE.  169 


et  laisse  des  cicatrices  désagréables.  Dans  l'observatioD  suivanle,  nous  avons  eu  a 
nous  louer  de  remploi  de  la  liqueur  de  Vîllate,  tant  sous  le  rapport  de  la  rapidité  de 
lagoérison  que  du  résultat  obtenu. 

Obs.  Vni.  —  Abcks  froid.  —  Amincissement  de  la  peau,  —  Développement  de  fongosiUs 
dans  la  cavilé  de  Cabcht»  —  Guirison  en  quinze  jours. 

Enfant  âgée  de  10  ans,  lynapbatique.  Sous  la  màckioire  du  côté  droit  abcès  froid  qui  s'est 
ouvert  par  une  petite  ouverture.  La  peau  est  tr^a-anûocie  et  refioulée  en  avant  par  des  fongo<* 
sites  qui  remplissent  le  foyer  et  présentent  le  volume  d'une  amande  sèche. 

30  octobre.  Tincisela  peau  amincie  et  je  place  dans  le  foyer  de  la  charpie  trempée  dans  de 
la  liqueur  de  Villate.  La  pansement  devra  être  renouvelé  tous  les  jours. 

5  novembre.  Les  bourgeons  sont  réprimés.  A3pect  de  la  plaie  satisfaisant  Pansement  avec 
un  linge  enduit  de  cérat 

Au  bout  de  dix  jours,  Tenfant  est  guérie*  La  cicatrice  est  linéaire. 

Tous  les  chirurgiens  savent  avec  quelle  difTiculté  guérissent  les  fistules  qui  succè- 
dent aux  abcès  tuberculeux  du  testicule,  et,  à  ce  point  de  vue^  on  peut  les  ranger 
à  cèté  des  abcès  froids,  avec  lesquels  ils  ont  plus  d'un  caractère  commun.  M.  le  pro- 
fesseur Nélatou  m'a  dH  en  avoir  traité  un  grand  nombre  par  les  injections  de  liqueur 
de  Villate  et  en  avoir  obtenu  des  résultats  merveilleux.  Dans  un  cas  qui  vient  de  se 
présenter  à  mon  observation,  J'ai  guéri  mon  malade.  Voici  le  fait  : 

Obs.  IX.  —  Tubercules  du  testicule.  —  Fistules  consécutives.  -*  Guérison  par  la  liquêur  de 

Villate. 

Un  jeune  homme  de  22  ans,  habituellement  d'une  bonne  santé  et  ayant  Tapparence  d'une 
excellente  constitution,  ne  toussant  jamais,  et  n'ayant  jamais  eu  d'écoulement,  ressent,  le  22 
août  i86à,  une  légère  douleur  dans  le  testicule  gauche.  Il  y  porte  la  main  et  constate  l'exis- 
tence d'une  petite  tumeur  grosse  comme  une  noisette. 

Celte  tumeur  augmentant  de  volume,  il  vint  me  consulter  en  septembre.  Je  reconnus  Texis- 
tence  d'un  tubercule,  et  prescrivis  l'huile  de  foie  de  morue  et  un  emplâtre  de  Vigo.  Au  bout  de 
U'Ois  semaines,  la  tumeur  s'ouvrit  spontanément.  Je  conseillai  alors  des  cataplasmes  de  farine 
de  lin  pendant  quinze  jours,  puis  un  pansement  simple. 

Le  20  novembre,  il  y  avait  au  testicule  deux  orifices  fistuleux  par  lesquels  s'écoulait  une 
suppuration  abondante  ;  il  n'y  avait  aucune  tendance  à  la  cicatrisation.  Je  fis  alors  dans  ces 
trajets  une  injection  de  liqueui*  de  Villate  :  elle  causa  une  très-vive  douleur.  J'en  prescrivis 
deux  par  semaine. 

Le  h  décembre.  Cinq  injections  ont  été  faites.  Le  testicule  est  nu)ins  gros.  Une  des  fistules, 
l'inférieure,  est  cicatrisée.  (Prescription  :  Vm  injecticm  pendant  quatre  jours,  puis  repos  pen^ 
dont  quatre  jours,  et  ainsi  de  suite.) 

Le  25  janvier.  Les  fistules  sont  presque  cicatrisées.  L'inférieure  s'est  rouverte,  mais  il  n'y 
a  qu'un  très-léger  suintement.  Continuer  ut  suprà. 

Dans  les  premiers  jours  d'avril,  la  cicatrisation  est  complète.  Les  orifices  des  trajets  fistu-, 
leuxsont  déprimés;  à  leur  niveau  existe  un  peu  d'induration.  Le  reste  du  testicule  est  sain. 

J'ai  revu  le  malade  dernièrement  et  la  guérison  persistait. 

Il  suffit  de  lire  les  détails  de  ceUe  observation  pour  se  convaincre  de  l'action  cica- 
trisante de  la  liqueur  de  Villate.  Dès  les  premières  injections,  la  suppuration  diminue, 
une  des  fistnles  se  cicatrise  ;  il  est  vrai  qu'elle  se  rouvre  plus  tard  ;  mais  au  bout  d'un 
mois,  elles  étaient  toutes  tes  deux  rétrécies  et  ne  laissaient  plus  écouler  qu'un  très- 
léger  suintement  qui  a  flinî  par  se  tarir  sôus  Tinfluence  des  injections.  Au  total,  la 
guérison  était  complète  trois  mois  après  le  début  du  traitement.  Sans  doute,  sa  durée 
peut  paraître  longue.  Le  malade,  habitant  La  campagne,  était  ici  abandonné  à  lui- 
même;  et  peut-être  ne  faisait-il  pas  ses  injections  avec  toute  l'habileté  désirable. 
Quoi  qu'il  en  soit,  nous  avons  obtenu  une  guérison,  et  c'est  déjà  un  succès  lorsqu'il 
s'agit  d'une  maladie  aussi  rebelle. 

Je  B*ai  malheureusement  eu  l'occasion  d'employer  la  liqueur  de  Villate  que  dans 
ce  seul  cas  de  fistules  tabercnleuses;  mais  M.  Nélaton  a  obtenu  souvent  des  guéri- 
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sons  beaucoup  plus  rapides.  Plusieurs  fois  .cinq  ou  six  injectioas.  ont. suffi,  el  ea 
quinze  jours,  trois  semaines,  un  mois  au  plus,  le  malade  étajt  gu^rù     . 

(La  suite  à  un  prochain  numéro.) 

BIBLIOTHÈQUE. 


ÉTUDES  PRATIQUES  StIR  rtTHÉRlSATlON  Et  SUR  LA  VALEUR  COMPARATIVE  DU  CHLORO- 
FORME ET  DE  L'ÉTHER  RECTIFIÉ^  AU  POINT  DE  VUE  CLIRIQUE;  par  J.-E.  P£treqi}IN  ,  ex- 
chirurgien  en  chef  de  l'Hôlel-Dîeu  çle  Lyon,  chevalier  de  la  Légion  d'honneur,  elc, 

M.  Pétrequin  a  présenté  naguère  à  TAcaflémie  des  sciences  «û  naémoire  sur  TanesHiésie 
chirurgicale  dans  lequel  il  examine  compara livemenl  la  valeur  de  TétTher  rectifié  et  du  chlo- 
roforme, el,  après  avoir  tracé  un  historique  complet  de- là  question,  te  déclare  pour  le  pre- 
mier de  ces  agents;  il  expose  les  perfectionnements  successifs  que  ses  efforts  et  ceux  dc«es 
collègties  ont  fait  subir  aux  instruments  à  éthérîser  et  à  l'ancien  éther  médicinal  à  56"  qui, 
aujourd'hui,  pur  et  rectifié  k  62  et  63",  réussit  parfaitement  dans  les  niatns  des  Chirurgiens 
lyonnais.  M»  Pétrequîn  décrit  avec  tous  les  détails  désfraîïïes  le  procédé  opératoire  qu'ooe 
enpérienee  de  dix-huit  ans  lui  a  montré  être  le  meilleur.  Nous  détachons  de  «on  mémoire  le 
ebapilre  où  Tavleor  est  appelé  à  discuter  contradietoirement,  deivant  «es  ctdfrères  de  U 
Société  de  médecine  de  LfDhjA  valeur  respective  des  d<uz  agentt  aneRCbériqaes;  ncma  his- 
sons parler  M.  Pétrequin  : 

a  La  jugement  pronooré,en  1SS9,  contre  l'élben  par  laSoelété  de  cfifirurgiede  Paris  {!), 
jugement  que  M.  Diday  attaqua  vivement  {Gaz,  médic,  de  Lyon,  1859),  fut  frappé  d'appel,  et 
il  méritait  de  l'être.  La  Société  de  médecine  de  Lyon  fut  saisie  de  la  question  par  M.  Barder 
(séance  du  28  mars);  il  s'agissait  de  juger  comparativement  Téther  et  le  chloroforme  au 
point  de  vue  clinique.  L'honorable  membre  fut  admis  à  développer  sa  proposition,  el  il  cod- 
clnt  en  ces  termes  :  «  Si  l'éther  est  moins  prompt  dans  son  action,  plus  désagréable  dans  ses 
effets,  il  est  infiniment  moins  dangereux  et  anesthésié  tout  aussi  bien  que  le  cbloroforjne. 
C'est  donc  à  Télher  que  les  chirurgiens  doivent  donner  la  préférence^  »  fSéance  du  fii\t\\.) 
Mes  collègues,  dit  M.  Pétrequin,  me  firent  l'honneur  de  m'înviler  à  ouvrir  la  discussion. 
Je  rappelai  d'abord  que  l'éther,  employé  pendant  près  de  deux  ans  avant  le  triomphe  de 
son  rival,  n'avait  occasionné  que  très-peu  d'accidents,  malgré  l'inexpérience  des  opérateurs; 
mais  à  peine  le  chloroformé  fut-il  introduit,  que  Ik  Presse  enregistra  de  nombreuses  vic- 
times. «  On  a  publié,  a  dit  M.  Barrier^  une  centaine  de  cas  de  mort  par  le  chloroforme,  mais 
il  y  en  a,  en  réalité,  un  beaucoup  plus  grand  nombre  :  à  Lyon,  pendant  la  vogue  éphémère 
dont  il  a  joui,  il.  y  a  eu  5  ou  6  victimes  de  cet  agent  anesthésique,  et  un  seul  de  ces  cas  âe 
mort  fut  publié;  un  autre  fut  raconté  publiquement,  mais  sans  être  (Hvu(gQépar*la  Presse. 
Que  si  Ton  juge,  hypothèse  toute  naturelle,  que  les  choses  se  sont  passées  ailleurs  de  la 
même  manière,  on  arrive,  en  établissant  un  rapport  très-simple,  à  conclure  que,  poor 
le  monde  entier,  les  cas  de  mort  par  le  chloroforme  s* élèvent  a  plusieurs  centaines,  »  —Or, 
avec  l'éther,  on  est  forcé  de  reconnaître  qu'il  n'y  en  a  eu  qu'un  petit  nombre  :  Lyon  D*eD 
compte  même  pas  un  seul;  el  cette  différence  est  déjà  un  premier  argument  en  sa  favenr. 

«  Maintenant  si,  au  lieu  de  prendre  cette  statistique  en  chiffres  bruts,  on  analyse  les 
observations  publiées,  l'avantage  de  cette  méthode  ressort  avec  bien  plus  d^évidence;  car, 
parmi  les  cas  mortels  qu'on  attribue  à  l'éther,  on  trouve  que  plusieurs  malades  n'ont  soc- 
combé  que  deux  jours,  trois  jours,  cinq  jours,  et  même  .quinze  jours  plus  tard,  el  que,  en 

(0  Déjà  en  1868  avalten  Heu  ^  la  Société  de  chirurgie  ta  dlseussiDii  sur  l'éther  «t  le  càloiDfonne.  A 
cette  époqo»  M.  An.  Forget,  dans  an  travail  plein  de  faits  bâen  étudiés  at  d6«o«fli<l6ra|ioiis  iiiipnrtaale»t 

s'appliqua  à  discuter  et  k  combattre  le  rapport  de  M*  Robert  en  faveur  du  cMûrofoime,  ea  fflontrasl 
tous  les  dangers  dont  s'accompagne  remploi  de  cet  agent  anesthésique,  cl  en  faisant  voir  que  la  sort 
peut  survenir  dans  des  circonstances  fort  diverses,  et  qu'en  sommé  le  chirurgien  n'est  jamais  s^h'OKBt 
^  l'abri  des  accidents.  Entre  autres  conclusians  motivées  auxquelles  airinit  IL  Formel,  Je  me  piJB^ 
signaler  le$  suivantes  :  . 

1°  Le  chloroforme  pur  et  bien  employé  peut  donner  lamort; 

2o  t)ans  Tétai  actuel  de  nos  connaissances ,  Tart  né  possède  aucun  moyen  infaillible  de  prévenir  le* 
funestes  accidents  qui  peuvent  suivre  Tinhalalion  du  chloroforme  ; 

dP  La  constatation  de  celte  impuissance  de  l'art  prescrit,  «n  saine  logique,  de  raaeiKer  à  Vas^x 
du  chlorofQrme  dans  la  pratique  chirurgicale  et  de  kn  pvéférer  l'éther^  qcÂ  lesi  Joia  d'afeir  \m  \ 
dangers.  (Bulletin  de  la  Société  dechirurgie,  année  1863.; 
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ODtre,  ropéralion  qu'on  pratiquai!  a  été  suivie  de  complicatieDs  graves,  iadépeudautes  de 
rélbérisaiiOD,  comme  hémorrhagîes,  etc.;  si  bien  que  les  cas  de  mort  dont  on  peut  vraiment 
accuser  rétberse  réduisent,  en  définitive,  à  un  bien  petit  nombre.  ^On  n'en  peut  pas  dire 
autant  -pour  le  chloroforme  :  le  nombre  des  victimes  est  considérable,  et  les  accidâBts  sant 
prompts  et  rapides.  Le  patient  succombe,  soit  pendant  Topératlon,  soit  peu  de  temps  après» 
en  sorte  qu'il  y  a  là  un  résultat  direct  et  évident  de  cause  à  effel.  On  a  bien  voulu,  pour  se 
mettre  k  Tayse,  déguiser  ees  accidents  sous  le  masque  des  morts  subites!  Mais  pourqooi.ces 
prétendues  morts  subites  sont^eJles  presque  spéciales  à  la  cbloroformisation?  pourquoi  s'y 
montrent-elles  en  si  grand  nombre?  Ne  oiiercboos  pas  à  nous  faire  illusion  et  reconnaissons 
fuselles  ont  tous  les  caractères  des  morts  qu'on  provoque  chez. les  animaux  dans  les  ezpé-< 
riences  avec  le  chloroforme! 

€  Ceci  posé»  si»  poussant  plus  loin  mon  analyse,  j'étudie  rintensité  des  accidents  et  leur 
mode  de  production,  il  me  sera  permis  de  signaler  entre  eux  de  très-grandes  différeo(^  : 
ainsi  ceux  de  Télher  ne  sont  ni  aussi  violents  ni  aussi  instantanés;  ils  sont  progressifs,  et 
rexpériejice  m*a  démoptré  qu'il  est  toujours  possible  de  les  arrêter  en  suspendant  les  inha- 
latîoas,  eo  faisant  ouvrir  les  fenêtres,  en  éventant  le  malade  et,  au  besoin,  en  lui  faisant 
sentir  de  l'ammoniaque,  etc.;  enfin,  ce  qui  est  mieux  encore,  on  peut  les  prévenir  en  surr 
veillant  la  circulation  et  la  respiration.  Je  suis  en  mesure  d'affirmer  que,  à  J'aide  de  ces  pré- 
cautions, je  n'ai  jamais  eu  d'accidents  graves,  malgré  lé  grand  nombre  des  opérations  que 
j^ai  pratiquées.  —  La  violence  et  la  soudaineté  caractérisent  les  accidents  dus  au  chloro- 
forme :  tantôt  ils  s'aggravent  très-vite  par  les  progrès  rapides  d'une  véritable  inloxicatioui 
tantôt  ils  éclatent  brusquement  comme  par  une  sorte  de  sidéralion,  et  le  sujet  tombe  comme 
foudroyé;  il  est,  dans  ces  cas,  presque  toujours  impossible  de  rappeler  à  la  vie  les  malheu- 
reux qu'a  frappés  ce  redoutable  agent.  Aussi  ne  peut-on  guère  avoir  confiance  dans  les 
meilleurs  moyens  proposés  jusqu'ici  comme  curatifs  ;  et  c'est  là  assurément  une  grande  infé- 
riorité  par  rapport  à  t'éther. —  Mais  si  l'on  ne  peut  remédier  aux  accidents  accomplis,  peu t- 
OD  du  moins  les  prévenir?  Hélas!  on  est  forcé  d'avouer  que  les  précautions  recommandées 
n'ont  pas  la  valeur  prophylactique  qu'on  leur  attribuait.  C'est  encore  à  tort  qu'on  a  pré- 
tendu que  le  chloroforme  pur  ne  lue  jamais  :  la  clinique  apprend  quo  l'opérateur  n'a  pas  de 
garantie  certaine  avec  cet  agent  :  nous  avons  vu,  à  Thôpital,  endormir  deux  malades  avec  le 
même  chloroforme  tiré  du  même  flacon,  très-pur  et  à  dose  pareille;  l'un  d'eux  n'éprouva 
aucun  malaise,  et  l'autre  succomba  comme  frappé  par  la  foudre.  Ces  exemples  ne  sont  pas 
rares! 

€  C^t  «n  vM'n  tpi'on  a  voulo  établir  des  catégories  parmi  les  malades,  réserver  ponr  le 
chlordlMiDe  les  sujets  d'une  forle  constitution,  exempts  de  maladies  cardiaques  et  puimo* 
naires;  et  pour  Télher,  les  enfants,  les  tieillards,  et  tous  les  sujets  débilités  par  des  mala- 
dies atttérleiii^es,  des  inivations  ou  des  peines  morales;  enfin,  entreprendre  avec  (e  premier 
les  Of^érattons  oourtesi,  et  avec  le  second  les  opérations  longues  et  graves.  Ne  trouvera-t-en 
pas,  cotnmemoi,  qoe  ces  indications  spéciales,  imaginées  par  les  partisans  du  chloroforme, 
D*aboui{6seiit  qu^à  jeter  de  ladéAiveur  sur  cet  agent?  Et  n'est-ce  donc  pas  faire  Péloge  de 
Télliep  que  de  i^conualtre  qu'il  est  aecessibte  au  plus  grand  nombre,  que  les  existences 
débiles  telèreilt  itop«»iément,et  que  lui  seul  peut  permettre  les  opérations  laborieuses  et  de 
longue  durée?  Comment  pourrai4H>ii  mieux  démontra  qu'il  est  supérieur  et  moins  dange- 
reux? AU  reste,  ces  catégories  ne  sont  qaTuiie  fiction  inventée  pour  les  besoins  de  la  cause, 
et  les- statistique*  sonMà  four  en  faire  ressortir  l'inanité  :  nous  avons  vu  les  sujets  les  plus 
robustes  ne  pas  résister  au rhloroforme.  En  somme,  avec  ce  terrible  agent,  rien  ue  peut 
nous  doMeruiie  garantie,  absolne,  ni  le  choix  du  malade,  ni  le  choix  du  chloroforme  et  de 
ses  doses. 

«  Une  cirooustaiice  dent  à  plaiisir  on  a  exagéré  Timportauce  en  sa  faveur,  c'est  qu'il 
enderCplos  vite;  nous  ne  venions  pas  le  contester;  mais  il  est  facontestable  aussi  que  c'est 
la  rapidité  même  deson  action  qui  fait  sa  nocuité,  et  qoe  c'est  eu  raison  de  leur  sondai^ 
Beté  que  les  acoidents  feap^ eut  d'uie  manière  irrésistible.  Cela  mérite  ^u'on  y  réfléchisse;' 
If.  Bouisson  a  trè&-bfeudit  ]  «  La  bonne  règle,  en  chirurgie,  coosiste  moins  è  économiser 
le  temps  qu*à  économiser  le  danger.  »  (âo^.  médic^  de  Paris,  1869,  p.  97.)  Après  tout,  cette 
dilléreuee  de  temps  est^Ue  donc  si  considérable;  11  ne  faut  guère  moins  de  3  à  6  minutes, 
géoéralementi  pon^  obtenir  le  somsaeil;  or,  avec  l'éther  rectifié,  nous  y  arrivons  eu  6  à 
6  minutes,  et  au  plus  7  en  moyenne;  faut-il  donc,  pour  une  minime  différence  de  2  à  3. mi- 
nutes, exposer  la  vie  des  opéifés?  Ancun  chirurgien,  «Ml  y  réfléchit  séricttsemeûl,  n*osera 
répondre  par  féfBtmaUve;  et  c'est  là  une  nouvelle  condamnation  du  chloroforme;  car  le 
malheur  qui,  aujourd'hui,  attriste  \i\\  de  nos  collègues  peut  nous  incomber  demain. 


Digitized  by 


Google 


i72  L'UNION  MÉDICALE. 


«  J'arrive  à  une  dernière  objection  qn*on  s'est  plu  à  colporter  contre  Pélher  :  je  m'étOBnc 
qu*n  se  soit  rencontré  des  chirurgiens  pour  la  patronner,  tant  elle  dénote  peu  d*eipérîcDcc 
en  fait  d'élhérfsalion  !  On  a  voulu  prétendre  que  Pétlier  était  incapable  de  déterminer  Tanes- 
théale  profonde  avec  résolution  musculaire.  Voilà  pourtant  le  résultat  que,  depuis  dooze  à 
quinze  ans,  nous  obtenons  journellement  de  la  manière  la  plus  complète;  le  fait  est  même 
si  vulgaire  à  Lyon,  qu'il  n'y  a  pas  un  de  nos  aides  qui  ne  soit  en  mesnre  de  le  reproduire  à 
volonté.  Faut-il  rappeler  que  ce  n'est  pas  le  chloroforme  qui  a  fait  poser  les  indications  de 
l'anesthésie,  mais  bien  Téther,  qui  les  a  toutes  remplies?  Le  chloroforme  n'a  fait  surgir 
aucune  indiciition  nouvelle.  Enfin,  énoncer  que  l'éther  rectifié  satisfait  à  tous  les  besoins  de 
la  grande  chirurgie  dans  nos  hôpitaux,  et  cela  sans  porter  atteinte  h  la  vie  des  malades,  c'est 
assez  dire  qu'il  réussit  complètement  et  peut  suffire  dans  tous  les  cas;  en  d'autres  termes, 
qu'il  aneslhésie  tout  aussi  bien  que  son  rival,  sans  en  avoii  les  dangers.  ^  Telle  est,  en 
résumé,  la  série  des  principaux  motifs  pour  lesquels  je  donne  et  j'engage  fortement  à  donner 
la  préférence  à  l'éther,  à  l'exclusion  du  chloroforme. 

«  La  chirurgie  lyonnaise,  guidée  par  une  sage  expérience,  montra  sur  ce  sujet  un  remar- 
quable accord  ;  MM.  Diday,  Desgranges  et  Rodet  parlèrent  tour  à  tour  en  ftiveur  de  l'étlier; 
je  regrette  vivement  que  le  défaut  d'espace  ne  me  permette  pas  de  retracer  ici  leur  savante 
'  argumentation;  M.  Rollet  se  rallia  à  leur  avis;  et  M.  Boochacourl,  dont  nn  des  élèves, 
M.  Badoz,  avait  récemment  fait  le  panégyrique  du  chloroforme  dans  sa  thèse  doclortio  ter- 
minée par  ces  mots  :  ^  le  chloroforme  ne  saurait  trop  être  vanté  et  préconisé  •  (Slraalioorg, 
1856),  M.  Bouchacourt  fit  comme  M.  Roliet;  enfin,  après  plusieurs  séances  consacrées  à 
une  discussion  approfondie,  la  Société  de  médecine  de  Lyon  vota  à  l'unanimité  les  conclu- 
sions suivantes: 

i*  L'éther  rectifié,  employé  pour  produire  l'anesthésie  chirurgicale,  est  moins  dangereux 
que  le  chloroforme; 

2*  L'anesthésie  s'obtient  aussi  constamment  et  aussi  complètement  par  l'éther  rectifié  que 
par  le  chloroforme; 

3*  Si  l'éther  offre  des  inconvénients  que  le  chloroforme  ne  présente  pas  au  même  degré, 
ces  inconvénients  ont  peu  d'importance  et  ne  compensent  pas  te  danger  inhérent  à  remploi 
de  ce  dernier; 

A**  En  conséquence,  l'éther  doit  être  préféré  au  chloroforme. 

«  Ces  conclusions  sont  catégoriques;  elles  venaient  confirmer  de  tous  points  celles  que, 
dix  ans  plus  t6t,  j'avais  moi-mèaie  formulées  dans  ma  Clinique  chirur§icaU  de  CHâUl*Dieu 
de  Lyon  (io-8%  1850).  Mais  ce  n'était  pas  une  propagande  indlvidueUe  et  isolée;  c*éi«it  une 
déclaration  collective  prononcée  avec  toute  l'autorité  d'une  Société  aavaûte  :  une  pareille 
aentence  ne  pouvait  manquer,  tôt  ou  tard,  d'avoir  son  effet.  L'année  ne  se  passa  pas  sans 
qu'on  vil  la  Presse  médicale  parisienne  s'émouvoir  à  l'occasion  d'un  nouveau  cas  de  mort 
survenu  dans  les  hôpitaux  de  la  capitale,  et  commencer  à  tenir  un  langage  significatif  : 
«  Devant  ces  sinistres  qui  augmentent  sans  cesse,  disait  M.  A.  Latbur,  en  présence  de  o^te 
mortuaire  désolante  et  dont  le  chiffre  tous  les  jours  s'élève,  nous  esi-*il  permis  de  rester 
inflexibles  dans  des  convictions  qui  ont  eu  leur  raison  d'être,  mais  que  de  tristes  et  trop 
nombreux  événements  nous  imposent  le  devoir  de  modifier  7  Qu'est-ce  qu'une  conviction, 
si  loyale  soit-elie,  â  côté  de  la  vie  du  plus  humble  des  hommes?  et  n'est-ce  pas  ce  respect 
absolu  et  suprême  pour  la  vie  des  hommes  qui  fait  la  grandeur  et  la  dignité  de  notre 
art,  etc*7  r  (Uhior  Médicale,  24  nov.  1869.)  Le  temps  n'était  pas  encore  venu  où  l'on  pon- 
vait  espérer  que  ces  graves  paroles  convertiraient  tous  les  esprits  ;  mais  c'étaieni  des  semeaces 
pour  l'avenir,  etc » 

« Qu'on  veuille  bien,  dit  M.  Pétrequin  en  terminaoison  mémoire,  écouter  la 

déclaration  suivante  :  Depuis  près  de  quatorze  ans  qu'en  a  abandonné,  à  Lyon,  le  chloro- 
forme, et  qu'on  ne  fait  généralement  usage  que  de  l'éther  rectifié  à  69  et  6a"  (i)  dans  la 
pratique  des  hôpitaux  lyonnais,  nous  n'avatu  pas  eu  à  déplorer  la  mort  d'une  seule  vidime. 
Voilé,  certes,  un  enseignement  qui  mérite  d'être  retenu  et  médité.  —  Nul  ne  se  méprendra 
sans  doute  sur  l'intention  de  ce  travail;  si  je  désire  que  ma  voix  soit  entendue,  c'est  que  je 
voudrais  rendre  aux  malades  le  service  de  préserver  ceux  dont  un  agent  dangerenx  me- 
nace l'existence,  et  à  mes  conCrères  celui  de  leur  épargner  le  remords  d'avoir,  par  ose 

(ij  Je  sais  très-bien  que  l'éther  rectifié  peut  être  portùà  64  et  k  65»;  mais  il  est  plus  difficile  de  k 
bien  conservera  ce  titre;  d'ailleurs,  quand  on  l'a  exactement  débarrassé  des  impuretés  que  contieot 
souvent  Tétber  médicinal  du  commerce  à  56%  et  qu'il  a  été  rectifié  il  62  et  à  63',  il  est  parfaitement 
suiBsant  pour  tous  les  besoins  de  l'anesthésie  chirurgicale. 
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pratique  mauvaise»  porlé  aUeiote  à  la  vie  de  leurs  clients.  La  plus  douce  récompense  que  je 
puisse  ambitionner,  ce  serait  de  contribuer  à  mettre  enûn  un  terme  au  regrettable  nécrologe 
du  chloroforme.  » 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 


SODIÉTÉ  lartRIAU  DE  CHIRUIUE. 

Séance  do  mercredi  24  Janvier  1866.  —  Présidence  de  M.GiRAiDts. 

SoNMAiAE.  ^  Reprise  de  la  discussion  sar  le  traitement  des  polypes  nasopharingiens.-*  Présentations 
de  malades  et  pièce  pattiologique.  —  Stomatoscope. 

Après  un  court  rapport  verbal  de  M.  Desprès,  sur  une  observation  de  luxation  du  coude, 
lue  dernièrement  à  la  Société  de  chirurgie  par  M.  le  docteur  Lala,  a  été  reprise  la  discussion 
interrompue  sur  le?  polypes  naso-pharyngiens.  Nos  lecteurs  se  rappellent,  peut-être,  que  1r 
point  de  départ  de  cette  discussion  a  été  une  communication  de  M.  Alph.  Guérin,  relative  à 
une  nouvelle  méthode  de  traitement  de  ces  polypes  par  la  rugination  des  os  de  la  base  du 
crâne  qui  leur  servent  de  support  ou  de  base  d'implantation.  Nous  avons  dit  que  celle  mé- 
thode avait  été  l'objet  d'une  revendication  de  priorité  de  la  part  de  plusieurs  chirurgiens, 
entre  antres  de  M.  Borelli  (de  Turin).  En  outre,  M.  Dolbeau,  discutant  l'observation  de 
M.  Goérin,  avait  contesté  à  la  fois  la  nouveauté  et  l'efflcacité  du  procédé,  et  avait  proposé 
de  le  remplacer,  celui-là  et  les  autres,  par  la  méthode  dite  de  ViUctrolyse  (destruction  par 
réleclriciie)  qui  avait,  disait-il,  produit  de  bons  résultats  entre  les  mains  de  son  maître,  M.  le 
professeor  Nélaton.  ^ous  avons  dit  encore  que  la  partie  de  la  dissertation  de  M.  Dolbeau, 
relative  à  Pélectrolyse,  avail  également  provoqué  une  réclamation  de  la  part  d*un  autre  chi^ 
rurgien  italien,  M.  Ciniselli,  qui  revendique  la  priorité  de  l'application  du  galvano-cauêtique 
chimique  an  traitement  de  diverses  maladies  chirurgicales. 

C'est  réleclrolyse  qui,  dans  cette  séance,  a  essuyé  tout  le  feu  de  la  discuasion,  l'artillerie 
légère  élant  dirigée  par  M.  Veroeuil,  et  la  grosse  artillerie  par  M.  Alph.  Guérin,  dont  le  nom 
est  quelque  peu  synonyme  de  guerrier  ou  de  batailleur.  M.  Guérin  a  cru,  sans  doute,  qu'il 
était  dans  le  cas  de  légitime  défense,  et  il  a  riposté  à  l'opposition  faite  par  M.  Dolbeau  à  son 
procédé  de  la  ru§ifuUim  par  une  vive  attaque  contre  Télectrolyse,  attaque  qui,  passant  par-> 
dessus  la  tète  de  M.  Dolbeau,  non  sans  Tefileurer,  allait  frapper  M.  Nélalon  en  pleiue  poi- 
trine.  M.  Nélaton  est  de  force  à  soutenir  l'assaut,  même  sans  sourciller,  et  Pélectrolyse  est 
bien  capable  de  rendre  à  la  rugination  coup  pour  coup  et  cboc  pour  choc.  Nous  pouvons 
nous  en  rapporter  pour  cela  aux  représentants  ou  lieutenants  de  M.  Nélalon  à  la  Société  de 
chirurgie,  c'est-à-dire  à  M.  Houel,  qui  a  déjà  répondu  quelques  mots,  et  surtout  à  M.  Dol- 
beau, qui  s>st  retranché  dans  un  recueillement  gros  de  menaces.  C'est  dans  la  prochaine 
séance  que  M.  Dolbeau  sortira  sans  doute  de  son  recueillement. 

Mais  ce  n'est  pas  seulement  à  la  rugraation  de  M.  Guérin  que  l'électrolyse,  sous  l'impul* 
sion  de  M.  Dolbeau,  tentait  de  se  substituer  comme  méthode  de  trailemenldes  polypes  naso- 
pharyngiens;  c'est  encore  à  tous  les  autres  moyens  préconisés  jusqu'à  ce  jour  et,  par  consé- 
quent, à  la  méthode  par  extirpation  ou  réseclion  du  maxillaire  supérieur,  méthode  que 
fil.  Vemeuil  a  mis  tant  de  zèle  et  d'ardeur  à  propager  et  à  défendre.  M.  Verneuii  a  donc 
pris  fait  et  cause  pour  la  réseclion  du  maxillaire  supérieur  contre  l'électrolyse»  de  même  que 
M.  Guérin  a  défendu  contre  le  galvano-causlique  sa  méthode  de  la  rugination. 

M.  Vemeuil  a  d'abord  résolu  en  faveur  de  M.  Ciniselli  la  question  de  priorilé  de  décou- 
verte et  d'application  de  l'électrolyse.  Entre  autres  preuves,  cela  ressort  clairement  de  la 
lettre  et  de  la  brochure  adressées  à  la  Société  de  chirurgie  par  le  chirurgien  italien,  et  qui 
prouvent  que,  dès  1960,  M.  Cfnidelli  employait  le  galvano-causlique  chimique  dans  le  traite- 
ment de  diverses  maladies  chirurgicales. 

Analysant  ensuite  les  résultats  de  Tapplication  de  la  méthode,  pour  en  apprécier  la  valeur 
clinique,  M.  Vemeuil  trouve  que,  sur  5  cas  de  la  pratique  de  M.  Nélaton,  il  y  a  eu  2  gué- 
risons  bien  constatées,  2  succès  incomplets  et  1  cas  de  mort.  Dans  la  pratique  de  M.  Cini- 
selli, d'après  un  relevé  fait  par  M.  le  docteur  Tripier  {Arch.  gén.  de  méd,)^  sur  A  cas  d'em- 
ploi du  gafvano-caustique  pour  d^autres  maladies  que  les  polypes  naso-pharyngiens,  il 
y  aurait  eu  également  1  cas  de  mort.  Cela  fait  2  morts  sur  9  observations.  Si  les  résultats 
cliniques  de  la  nouvelle  méthode  devaient  se  maintenir  toujours  dans  cette  proportion  numé- 
rique, Il  est  évjdèdt,  dit  M.  Vemeuil,  qu*elle  a'auriiit  aucuae  supériorité  sur  les  autres 
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moyens  de  frailemenl  des  polypes  naso-pharyngiens  et,  en  partlcoHer,  aar  la  méthode  qoi 
exige,  comme  opération  préliminaire  de  la  destruction  de^ces  tumenr?,  la  résection  da 
maxillaire  supérieur  ou  la  perforation  de  la  voûte  palatine. 

Si  i^électfolyse,  ajoute  M.  Verneuil,  devait  dispenser  le  chirurgien  de  cea  opérations  préU- 
minaires  qui  InfllgetH  aux  malades  des  fnnUIMrant  pkrs  ou.mQifii4te«du«s  et  irréparables, 
elle  constituerait  véritablement  un  immense  progrès  et  mériterait  assurément  d'être  substituée 
à  tous  les  autres  moyens  de  traitement  des  polypes  naso-pharyngiens  ;  mais  si,  comme  dans 
Tune  des  observations  de  M.  Métaton  «lie  exi(|è,  pool  réussir,  qu'une  voie  soit  préalable- 
ment ouverte  à  travers  les  parties  molles  ou  dures,  à  Tapplication  du  galvano-caustique, 
réiectrolyse  ne  mérite  plus  le  nom  de  méthode  nouvelle  ;  ce  n'est  plus  qu'un  moyen  de  des- 
truction des  polypes,  comparable  au  fer  rouge,  au  caustique  chimique,  etc.;  eri  un  mot,  ce 
n'est  plus  qu'un  mode  de  cautérisation  ajouté  à  une  opération  préalable  et  fondamentale  :  la 
résection  du  maxillaire  supérieur  ou  celle  de  la  voûte  palatine. 

M.  Verneuil  reproche  encore  à  l'cleclrolyse  la  difficulté  de  son  application,  fille  exige  un 
appareil  instrumental  particulier  et  coûteux  ;  elle  demojiide  une  grande  habileté  dans  le  ma- 
niement de  l'électricité,  et,  partant,  l'assistance  d'un  aide  familiarisé  avec  cet  ageal.  Ces 
conditions  rendent  impossible  à  la  plupart  des  chirurgiens  de  province  l'emploi  de  Tectro- 
lyse,  et  s'opposent,  par  conséquent,  à  la  généralisation  de  la  méthode. 

M.  Verneuil  reproche,  enfin,  aux  observations  de  M.  Nélaton,  apportées  par  M*  Dolbeao 
dans  cette  discussion,  d'être  bornées  à  des  indications  sommaires,  sans  aucuns  détails  qui 
soient  de  nature  à  éclairer  les  chirurgiens  qui  pourraient  être  teutés  de  faire  usage  de  Télec- 
trolyse,  sur  les  conditions  pratiques  de  son  application. 

En  résumé,  suivant  M.  Verneuil  : 

1**  L'électrolyse  est  une  méthode  thérapeutique  dont  la  priorité  appartient  incontestable-- 
ment  àM.  Giniselli; 

T  Appliquée  aux  polypes  naso^-pharyogiens,  cette  méthode  n'a  pas  doutié,  au  point  de  vue 
clinique,  des  résultats  supérieurs  à  ceux  fournis  par  les  autres  méthodes; 

8*  Si  elle  ne  dispense  pas  d'opérations  préliminaires,  elle  n'est  pas  une  méthode  nouvelle, 
BMis  un  simple  procédé  de  destruction  des  polypes,  un  simple  mode  de  caulerfsatiott  uoNe- 
ment  supérieur  aux  autreSt  mais  ioflnimont  moins  Atcile  à  manier; 

4'  Les  observations  invoquées  à  l'appui  de  l'ezcelience  de  la  méthode  ne  sont  pas  com< 
plètes  et  manquent  de  détails  qui  soient  de  nature  à  éclairer  les  cbirargieD»  et  à  entraîner 
leur  conviction. 

M.  Alphonse  GuéatN  a  pris  la  parole  après  M.  Verneuil.  Il  a  commencé  par  répondre  4  la 
réclamation  de  priorité  faite  par  M.  BoreJli  (de  Turin),  relativement  à  là  roélhode  de  traite- 
ment des  polypes  naso-pharyngiens  par  la  roginalion.  Ce  qui  constitue  essentiellement  la 
méthode  proposée  récemment  par  M.  Alph.  Guérin,  C'est  Ténucléation  ou  destruction  des 
polypes  naso-pharyngiens  par  la  simple  ruginatiop,  sans  opération  préliminaire,  à  l'aide 
d'une  rngine  introduite  dans  Tune  des  narines  et  le  do'gt  indicateur  porté  derrière  le  voile 
du  palais.  M.  Guérin  ne  divise  pas  préalablement  le  voi!e  du  palais  comme  M.  Borelli;  comme 
ce  chirurgien,  il  n'excise  pas  la  base  du  polype  avec  un  long  i)i8touri  ou  des  ciseaux.  Il  se 
sert  purement  et  simplement  d'une  rugine  et  d'un  doigt,  Tune  infroduile  par  la  narine, 
l'autre  derrière  le  voile  du  palais  laissé  intact.  Il  y  a  donc  une  différence  essentielle  eolre 
la  manière  d'opérer  de  M.  Borelli  et  celle  de  M.  Alph.  Guérin. 

M.  Guérin  ne  comprend  pas  d'ailleurs,  dit-il,  ces  réclamations  de  priorité  que  leschirnr* 
giens  ne  cessent  d'élever  les  uns  contre  les  autres,  souvent  à  propos  des  moindres  modifi- 
cations apportées  à  une  méthode  ou  à  un  procédé  opératoire.  Ces  revendications  auraient 
leur  raison  d'être  s'il  s'agissait  de  quelque  grande  découverte  opérant  une  révolution  dans 
la  science,  comme  la  découverte  de  la  circulation  du  sang,  celle  de  la  vaccine  ou  celle  de 
l'auscultation.  Mais  pour  quelques  misérables  modifications  de  détails,  ppur  quelques  menus 
changements  ou  perfectionnements  apportés  dans  une  opération  chirurgicale,  ce  n'est  vrai- 
ment pas  la  peine  de  faire  tant  de  bruit. 

M.  Guérin  a  répondu  ensuite  à  Pargumentatlon  dont  sa  communication  a  été  l'objet  dans 
Tune  des  dernières  séances,  de  la  part  de  M.  t)oIbeau.  Son  collègue  lui  a  contesté  la  nou- 
veauté de  sa  méthode  de  traitement  des  polypes  naso-phâryngiens  par  la  ruginalion,  sans  opé- 
ration préliminaire,  disant  qu'il  n'était  pas  besoin  d'opération  préliminaire  pour  détruire  ces 
polypes.  Chacun  sait,  cependant,  que  l'exllrpalion  des  polypes,  dans  ta  méthode  aujourd'hui 
généralement  employée,  exige  des  délafoi'ements  préliminaires  effrayants,  tels  que  la  résec- 
tion du  maxillaire  supérieur  ou  ta  perforation  de  la  voûte  palatine,  Maia  M,  tlolbeau  voulait 
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ainsi  préparer  Ie«  eap^iu.et  liea  voies  ^  U^mélbode  de  son  in^lre,  M.  ^élalon,  iial,lr«ite  les 
polypea  Daio-pharyogieas  par  Péleclrochimi^.  M.  Gaéiin'u'esi  pa«  édilié  sur  lessuccèad^ 
rétoctroif^;  il  craint  qu'il  4]*eii  fioit.de  celle  quesiîoQ  comme  de  celle  de  TinOlUaiion  Luber- 
cuteote  des  09,  qaeM«  Nélaton  réusBit,  H  y  a  viogt  ans,  à  faire  eoMîdërer  comme  sienne  par 
Phabileté  qu'il  mit  à  la  défendre  ;  une  observation  plus  attentive  et  les  progrès  de  Fanatomfe 
ont  montré  que  cette  prétendue  iniltralibn  tuberediéiise  des  os  n'exislait  pas.  Rien  n'est 
démontré»  saWant  M.  Qdérin^  ao  sujet  de  la  méthode  éieolrolyiiqne,  si  ce  n'est  qu'elle  n^ap- 
partîent  pas  à  M.  Réfaton,  maïs  à  M.  CfniseHî.  Cette  question  mérite  une  étude  plus  appro- 
fondie et  basée  sur  des  observations  plus  complèles  que  celles  dont  M.  Dolbeau  a  parlé. 
L'histoire  des  5  malades  opérés  par  M.  Nélâton  est  faite  en  quelques  lignes.  M.  Dolbeau,  si 
exigeant  pour  les  observations  dés  autres,  ne  s'est  Inquiété  ni  de  rechercher  quelle  était  la 
naXure  des  polypes  éleclrolyséô,  s'ils  étaient  rauqueux  on  fibreux,  nî  de  savoir  quel  était 
J'état  de  santé  des  malades  qui  ne  ^ont  pas  morts  après  l'opéralion*  Des  5  opérés^  en  elTel,  1 
est  porté  comme  ayant  succombé  à  une  fièvre  typhoïde,  2  comme  étant  complélemenl  gué- 
riB«  2  comme  étant  en  voie  de  gqérison,  sans  pltia  de  détails.  Cela  est  insuffisant  pour  éclairer 
sur  la  valeur  de  la  méthode  et  pour  la  faire  substituer  à  tontes  les  autreb. 

M.  Guérin  critique  ensuite  Popinion  émise  par  M.  Legouest  qui  propose,  dans  le  trailemeât 
des  polypes  naso-pharyngiens,  des  opérations  simplement  palliatives  destinées  à  permettre 
aux  jeunes  malades  d'atteindre  l'âge  od  la  reproduction  polypeuse  cesse  par  épuisement  de 
vitalité.  Rien  de  plus  illusoire  qu'une  pareille  confiance  dans  la  cessation  spontanée  des 
polypes  naso-pharyngfens.  S'il  en  est  ainsi  des  tumeurs  î^olypeuses  de  la  matrice  qui,  une 
fois  enlevées,  ne  présentent  pas  dé  tendance  à  récidiver,  il  n'en  est  pas  de  même  des  pofypes 
implantés  dans  les  fpsses  nasales,  dont  la  vitalité  et  la  repullulation  sont ,  pour  dinsi  dire, 
în'défiuies. 

11  n'y  a  donc  qu'une  opération  radicale,  telle  que  la  rugination  des  os  de  la  base  du  crâne, 
dont  le  périoste  sert  de  surface  d'implantation  au  pédicule  des  polypes,  qui  puisse  offrir  des 
chances  de  non-repullulatîon  des  polypes  naso-pharyngirns.  Celte  ruginalion  est  possible, 
quoi  qu'en  ait  dit  M.  Dolbeau,  parce  que  la  modificalion  déterminée  dans  cette  membrane 
par  la  présence  de  la  tumçu^  repd  plus  facile  le  décollement  du  période.  La  d^nudation  des 
os  ainsi  ruginés  est  d'ailleurs  promplement  recouverte  par  une  abondante  production  de 
bourgeons  charnus,  comaMt  le  .démontre  l'expérience,. et  comme  pouvait  le  fah-e  prévoir, 
d'ailleurs,  la  riche  vasculérisatfon  des  os  de  la  base  du  crâne.  ' 

M.  HouEL  qui  a  promis,  pour  la  prochaine  séance/des  détails  précis  sur  quelques-unes 
des  observations  des  malades  opéréa  par  M.  Nélalon,  opérations  dont  il  a  été  témoin  et  aux- 
quelles il  a  contribué  de  sa  personne ^  M.  Houel  ^e  borne,  quant  à  présent ,  à  indiquer  la 
dififérence  très-grande,  dilMl,  qai  existe  entre  le  procédé  d'élentrc^se  tel  que  l'emploie 
M.  Nélaton  et  celui  de  M.  Ciniselll.  Grâce  à  la  modification  imaginée  par  M.  Néleto»,  le  ma- 
niement de  {''agent  éieetrique  se  feit  avec  une  grande  simplicité  et  une  faèiifté  extrême. 

Les  aiguilles  sont  appliquées  et  retirées  sans  inconvénients  pour  le  malade  et  sans  secousses 
pour  le  chirurgien.  Toutefois,. rnpplication  de  la  méthode  exige  fe  concours  d'un  aide  habi- 
tué au  maniement  de  l'électricité.  —  On  a  dit  que  la  tumeur  polypeuse  fondait  sous  l'in- 
flaence  de  l'agent  électrique,  fl  n*en  est  Hen;  l'éleclrolyse  n'a  pas  la  prétention  de  fondre 
les  polypes,  mais  seulement  de  les  détruire  par  gangrène  ou  moftfflcaftion.  '  - 

M.  Dolbeau  demande  le  temps  de  se  recueillir  avant  de  répondre  à  l'argumeniption  de 
M.  Guérin. 

PréserUoHan  de  malades.  —M.  Le  Fort  présente  un  malade  qui,  dans  une  chute  de  cheval, 
s^4M^^uoe  ffaç|urQ,de  la,Q?ir.tiq  mqyenqe  du  fémur.,  Mis  d^Q^^un  appareil  in9nu>YibJ?,  Je 
nienibreiracture  ne s'éUit^es  consolide  après  plusieurs  mois;  il  s'était  t( 


formé' entre  les  deux 
fragments  une  pseudarthrose.  M.  Le  Fort  eut  l'idée  de  soumettre  le  fémur  à  une  extension 
permânettle  pendant  Tispetce  d'un  mois,  aptes  quoi  le  niembre  fut  re&Hs  dan»  un-  appareil 
ioattovible.  —  La,  eonsolrdation  a  eit  Heu  dans  ces  nouvelles  conditions. 

M^  MiM^JOLiiv  a  observé  un  cas. analogue  dans  lequel  le  défaut  de  consolidatioft  Unaît  à  la 
mobilitf  dès  fra^noents  due  à  rimmobilisation  incomplète  du  tronc.  Il  lui  sufQtde  substituer 
à  l'immobilisaQon  seule  du  bassin  celle  du  tronc  tout  entier,  de  manière  à  empêcher  le  ma- 
lade de  se  placer  sur  30D.séaQt  et  de  mettre  ainsi  en  œuvre  la  synergie  musculaire,  pourvoir, 
au  bout  de  deux  mois,  la  consolidation  s'efTectuer. 

M.  f  AbïtiERai^bteno  le  même  résultat,  chez  une  dame,  à  force  de  patience  et  de  longueur 
de  temps,      . /,  ..      _  .  , ,,       . .,  . 
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M.  Larbbt  demande  la  mise  à  Tordre  do  jour  de  la  qtieslîon  intéressante  despsendar- 
throses,  soulevée  pnr  la  commanicatton  de  M.  Le  Fort,  afin  qnt  la  Soeîëté  de  chirurgie 
tienne  ainsi  en  réserve,  poar  les  jonrs  de  disette,  d'Importants  sujets  de  discussion.  —  La 
question  des  pseudarthroses  prendra  donc  rang  à  la  suite  de  celle  des  polypes  naso-pharyn- 
giens  et  de  Tophlbalmie  purulente. 

M.  Alph.  GuÉRiN  présente  un  malade  auquel  il  a  pratiqué,  il  y  a  trois  ans,  la  résection  da 
coude  pour  une  fracture  de  rexirémité  inférieure  de  rbumérus,  at^  issie  des  fragments, 
ayant  entraîné  des  accidents  graves  qui  avaient  amené  ie  malade  au  dernier  degré  du  ma- 
rasme, f/opéralion  a  parfaitement  réussi.  Le  mourant  est  devenu  un  homme  fort  et  robuste, 
capable  de  soulever,  de  son  bras  opéré,  un  poids  de  50  kilogrammes. 

M.  Lârret  place  sous  les  yeux  de  ses  collègues  le  cràoe  d'un  individu  DQK)rl  de  phtbisie 
pulmonaire  à  Thôpilal  d'Avignon,  et  chez  lequel  on  a  observé  une  perforation  de  h  voûte  du 
crâne  dont  il  n'a  pas  été  possible  de  déterminer  Porigine  congéniaie  ou  accidentelle,  Tau- 
topsîe  ayant  été  faite  sans  soin  par  un  garçon  d'amphilnéftlre  qui  a  laissé  perdre  ainsi,  pour 
la  science,  des  détails  anatomo-pathologiques  dont  11  ne  pouvait,  d'ailleurs,  soupçonner  Tim- 
portance.  I^  malade  n'avait  jamais  présenté,  de  son  vivant,  rien  qui  fût  de  nature  à  faire 
découvrir  cette  perforation.  —  C'est  à  M.  le  docteur  Monnier  (d'Avignon)  que  M.  Larrey  doit 
la  connaissance  de  ce  fait  unique  peut-être  dans  lee  annales  de  la  science. 

D'  A.  Tartivel. 


—  Par  décret  en  date  du  30  décembre  1865,  rendu  sur  la  proposition  du  miaistre  de  la 
marine  et  des  colonies,  ont  été  compris,  à  compter  du  i*'  janvier  1866,  dans  la  première 
formation  du  cadre  des  médecins  et  des  pharmaciens  en  chef  de  la  marine,  d*après  leur 
ancienneté  respective  dans  le  grade  dont  ils  sont  actuellement  pourvus  : 
Dans  le  grade  de  médecin  en  chef: 

MVt.Quesnel  (Edmond-Théodore),  premier  médecin  en  obeL 

Saint-Pair  (Charles- A Imlre),  premier  médecin  en  chef  (service  colonial). 

Dufour  (Guillaume-Théodore),  premier  chirurgien  en  chef. 

Delioux  de  Savignac  (Joseph-François-Jacques-Augustin),  premier  médecin  en  chef. 

Duval  CAnge-Eugène),  premier  chirurgien  en  chef. 

Collas  (Augnste-Marie-Alcibiade),  premier  médecin  en  chef  (service  colonial). 

Rocbard  (Jules-Eugène),  premier  chirurgien  en  chef. 

Fonssagrives  (Jean*Btpliste),  premier  médecin  en  chef  (hors  cadres), 

Walther  (Charles),  premier  médecin  en  chef  (service  coloninl). 

Arlaud  (François-Joseph-Charles),  second  chirurgien  en  chef. 

Jossic  (Henri-André-Jules),  second  médecin  en  chef. 

Barrallfer  (Auguste-Marie),  second  médecin  en  chef. 

Beau  (Lonis-Heroule),  second  chirurgien  en  chef. 

Marroin  (August&-Cbarles-Thomas),  second  médecin  en  shef. 

Drouet  (Jean),  second  chirurgien  en  chef. 

BeaujHan  (Jean-Baptiste-Jules)«  second  médecin  en  chef  (service  colonial). 

Moufflet  (Eugène-Delphin-Alfred),  second  médecin  en  chef  (service. colonial). 

Sénard  (Charles-Adolphe-Victor),  second  médecin  en  chef. 

Riou  Kerangal  (Emile-Tves),  second  médecin  en  chef  (service  colonial). 
Dans  le  grade  de  pharmacien  m  chef: 
MM.  Vincent  (François-Adolphe),  premier  pharmacien  en  chef. 

Roux  (Eustache-Antoine-Benjamin),  premier  pharmacien  en  chef. 

Fontaine  (Constant-Aristide),  premier  pharmacien  en  chef. 

Jouvin  (Jean-Pierre),  second  pharmacien  en  chef. 


OFfflAIIOES  RC(UeS  AUX  tUACAUX  DE  L'UNION  aiOlCALÊ  PÙUR  LA  VCOVC  D'UN  COlPDtftC 

(CINQUIÈME  LISTE.) 

Une  anonyme,  5  fr.  20  c;  —  M.  Gazin,  à  Boulogne-sur^Mer,  10  fr.;  -^  M.  Btacfae*  10  tr.; 
M.  Moynier,  10  fr.  ;  —  M.  fioutet,  à  Orgerus,  5  fr.;  --*  un  anonyme,  10  fr.  ;  —  M.  Gisquet, 
à  Ollloules,  3  fr.;  —  M.  Durand-Fardel,  10  fr.;  -^  un  officier  de  santé  de  la  marine,  10  fr.  ; 

—  M.  Dttcos,  10  fr.  —  Total ;  .  .  .       83  20 
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80MMAIMB. 

I.  Piais  :  Enseignement  officiel.  —  Enseignement  libre.  —  11.  Cliniqoe  niDiaiE  :  Le  choléra  chez  les 
enfants.  Note  sur  les  cas  observés  dans  le  sertice  de  M.  Barlhex.  à  l'hôpital  Sainte-Engénie.  —  11!. 
AupteiBs  ST  fioeiÉnb  9knrm».  SœiHé  médicale  dn  hà^Uaux  :  Rapport  de  la  commission  des  ma- 
ladies régnaaies.  —  Sttîle  4e  la  disonssion  sur  les  revaceiaations.  —  IV.  GooatiBB.  —  V.  Fboiujb- 
TON  :  Chronique  départementale. 


Pariêy  le  99  Janvier  1866. 
Enseif^memieiit  offleiel.  -*  Kn«eigneBi«iit  libre. 

Il  est  tout  naturel  que  rioalltulion  d'une  commission  nouvelle  chargée,  dil-on, 
d'étudier  les  améliorations  dont  l'enseignement  de  la  médecine  est  susceptible,  fasse 
mettre  au  jour  les  projets  divers  que  ce  sujet  a  pu  ou  peut  inspirer  encore.  Nous 
avons  à  signaler  aujourd'hui  le  projet  édité  ou  plutôt  réédité  par  M.  J.  Guérin,  qui 
naturellement  aussi  nous  prend  à  partie,  car  son  projet  n'est  pas  tout  à  fait  le  nôtre. 
Selon  notre  confrère,  nous  n'avons  pas  compris  le  sens  de  la  réforme  proposée  par 
la  feuille  lyonnaise;  mais  il  atténue  le  reproche  en  disant  que  le  projet  n'a  pas  été 
présenté  avec  toute  la  clarté  et  la  précision  désirables.  Il  nous  eût  été  difficile  de 
comprendre  le  sens  d'une  réforme  que  la  Gazette  de  Lyon  n'a  nullement  formulée. 
Ce  que  M.  Diday  demande»  c'est  la  création  de  Facultés  nouvelles,  et  ce  n'est  pas  là 
une  réforme,^  c'est  une  extension  de  l'ordre  de  choses  actuel.  Incidtîmment,  il  a 
parlé  de  la  liberté  de  l'enseignement,  et  c'est  aussi  par  incidence  que  nous  avons 
suivi  noti*e  confrère  sur  ce  terrain.  M.  Guérin  nous  y  appelle  plus  directement, 
et  voici  en  quels  termes  il  pose  et  il  résout  le  problème  : 

«  L'enseignement  libre  n'est  pas  la  liberté  d'enseigner:  l'enseignement  libre,  c'est 
la  faculté  laissée  à  tout  le  monde  d'établir  des  Écoles,  d'ouvrir  des  cours»  en  se  con- 
fcHrmant  aux  lois  et  règlements  d'ordre  général,  en  concurrence  avec  l'enseignement 
oflifiiel,  mais  celuin;!  dépossédé  du  privilège  de  conférer  les  grades.  Dans  ce  système, 

FEUILLETON. 

OmONtQVB  »ÉPAMTBME1ITALB. 

I.  Le  montement  scolaire  en  1866.  -^  II.  Tablettes  de  l'Algérie  médicale;  spécialités  de  l'École 
préparatoire.—- m.  Batin  scientifique mansael. 

Dans  uo  fiays  aussi  fortement  organisé  et  adoiioistré  que  le  nôtre,  où  tous  les  services 
fmblicB  sont  oenlralisés  dans  la  main  du  Oonvernemeiit»  it  semblerait  que  pour  ce  qui  a  trait 
à  reDsefgDeroenl  de  la  médedne  par  exemple,  qui  en  relève  dlrectemenl,  tout  doit  y  être 
ordomié,  réglé  et  exéeuté  A^uue  manière  correspondenle,  uniforme.  Il  n'en  est  rien  cepen- 
dant et  nous  pouvons  constater  par  les  rapports:  de  Tannée  scolaire  qui  uous  parviennent 
SBOoesfivement  que  la  publication  de  ces  documents,  do  moins,  est  tout  k  fait  libre  et  indé- 
pendante. Tandis  que  dès  le  mois  dernier,  l'arrivée  de  quelques-uns  émanant  des  directeurs 
les  plus  «iclifs^  les  plus. zélés,  nous  permettait  de  «ignaler  les  résultats  annuels  de  cet  ensei- 
gnementici  et  là,  il  noua  a  fallu  attendre  jusqu*à  ce  jour  pour  en  connaître  Tensemble,  et 
encore...  plusieurs  sont-ils  en  retard. 

G*e8t  là  un  des  inconvénients  du  régime  de  la  liberté  et  de  l'indépendance  sans  son  cor- 
rectif, qui  eu  est  le  principal  avantage  :  rémulAlton.  Imaginez,  en  elTet»  toutes  ces  Écoles 
libres,  privées*  indépendantes»  ne  relevant  que  d*el|es«mèmes  et  de  leurs  propres  succès,  et 
Ton.  virait  chacnn  de  leurs  directeurs  les. faire  connatijre,  les  pitblier  à  Tenvi  et  à  qui  mieux 
mieox  avec  beaosonp  plus  iPempressement,  Tintéret  et  rhonneor  de  leur  gestion  étant  h  ce 
Tomp  XXIX.  —  NoHVfllf  sMf,  .  18 


Digitized  by 


Google 


178  L'UNION  MÉDICALE. 

,     , —       ■  )  .   ' '1 '. — L^ 


t    Y   -    T    *  • 

9       I   ■  >      i       * 


il  y  a  un  jury  d'examen  étranger  aux  Écoles  et  composé  de  façon  à  w»urer  la  pins 
grande  somme  de  lumières,  l'impartialité  la  plus  sévère  et  les  sympathies  les  plus 
élevées  pour  le  progrès,  quelle  qu'en  soit  l'origine.  En  présence  de  ce  jury,  les  Écoles 
libres  ont  la  môme  prépondérance  que  les  Écoles  officielles,  et  leur  seul  lilre  de 
prééminence,  aux  unes  comme  aux  autres,  consiste  dans  la  preuve  de  l'instruction 
médicale  la  plus  complète,  la  plus  avancée  el  la  plus  élevée.  L'enseignement  libre 
n'est  donc  pas  la  liberté  d'enseigner.  Celle-ci  ne  serait  qu'un  leurre  et  une  déception. 
Avec  elle,  on  permettrait  à  la  science  de  se  faire  jour  par  toutes  les  vole»  de  renéeî- 
gnement,  et  on  l'arrôteraîl  au  seuil  des  Écoles  officielles,  comme  suspecte  d'innova- 
tion subversive  ou  de  personnalité  gênante.  La  liberté  d'enseigner  donnerait  le  droit 
de  trouver  ridicule  la  nomenclature  de  tel  professeur,  surannée  ou  malfaisante  la 
médecine  de  tel  autre,  rétrograde  et  dangereuse  la  chirurgie  de  celui-ci,  vulgaire  et 
empirique  la  clinique  de  celui-là  ;  maïs  Pélève  qui  ^eprêseïitef  ait  avec  ce  sentiment 
pour  être  examiné  et  reçu  par  ces  termes  vermoulus  de  l'enseignement  officiel,  n'en 
serait  pas  moins  tenu,  sous  peine  d'être  refusé,  c'est-à-dire  d'être  taxé  d'Ignorance, 
de  répondre  conformément  aux  doclriiies  dont  il  aurait  appris  ailleurs  à  reconnaître 
la  vétusté,  l'erreur  ou  le  danger.  La  liberté  de  l'enseignement  sans  l'enseignement 
libre,  c'csl-à-dire  sans  la  mise  sur  le  pied  d'égalité  de  l'enseignement  facultatif  avec 
renseignement  officiel,  égalité  garantie  par  la  séparation  des  corps  enseignants  d'avec 
les  jurys  de  réception,  ne  serait  donc  qu'une  déception  pour  les  promoteurs  du  pro- 
grès et  une  prime  assurée  à  l'ignorance  et  à  la  routine.  )> 

Ne  nous  appesantissons  pas  sur  celte  distinction  bien  subtile  entre  Vemeignement 
libre  qui  n'est  pas  la  liberté  d'enseigner;  il  paraît  qu'il  n'est  pas  aus^i  facile  qu'on 
le  croit  de  sjentendre  sur  toutes  ces  libertés.  Mais,  quand  on  prend  de  la  liberté,  on 
n'en  saurait  trop  prendre,  et  nous  nous  étonnons  que  M.  Guérin  s'arfète  en  si  beau 
chemin.  Et,  par  exemple,  pourquoi  conserve-t-îl  un  enseignement  officiel  de  la  mé- 
decine? Dans  quel  but  el  à  quoi  bon,  dans  ce  système,  un  enseignement  officiel? 
Qu'il  s'en  défende  ou  non,  M.  Guérin  est  entraîné  vers  là  liberté  véritable,  c'est-à- 
dire  vers  la  suppression  des  FacuHé&et  Éebics;  C'çst  un  engrenage  fatale  *I  S  P^^* 
sera  pour  arriver  logiquement  à  la  liberté  dû  l'exeroiee  de  Id  isédeciBO.  ■ 

Nous  désirerions,  avant  que  M.  Guérin  faëse  ee  pas  diécisif,  et  puisqu'il  veut 
bien  nous  promettre  «  son  contingent  àe  iainière®  et-  d'fxpérience,  »  qu'il  ail  la 

prix.  Témoignage  officiel  de  la  valeur..de  IqinepMîgTienient  d'après  le  nombre  et  la  distinc- 
tion des  élèves,  le  résultai  des  examens  cl  d^â  réceplions  aussi  bien  que  le  programme  des 
études,  celle  publication  Ironverail  dans  Tappréciation  des  mille  voix  de  la  presse  pério- 
dique aussi  bien  que  de  la  Qoopf^WsQO  ^  ca  r^^p/ljrait  et  du  choix  qu'en  feraient  les 
élèves  el  les  familles,  autant  de  raisons  et  de  slimulants  qui  lui  font  défaut  dans  Tétat  actuel 
Pourvu  que  ce  rapport  annuel  arinve  en-  temps  voulu  à  4'aiilo^ilé  à  laqu^llo  i&,0*«lrfsse 
spécialement,  c'est  PessenlieL  Qu^ii  arrive  pins:  161' ou  plus  tar4av  public,  directement  inté- 
ressé à  le  connaître,  peu  imporle,  on  du  moins  c'est  chose  secondaire  pour  la  plupart  de 
ceux  qui  en  sont  chargés;  il  y  puratt;  du  neing.  ^  •-  u;     /      r 

Tout  choix  à  cet  égard  est  ainsi  rédoit  à  se  feire'aveugiéoftent  et  de  eofifltucei  ftlMD  d^apits 
te»  convenances  perooDOelles.  fit  loin  que  la  Presse  médfcaite,  ïe  pies  directenieBi  chargée 
de  le  guider  à  cet  eflfbt  eo  s'Inapicai^t  de  oce  rapf4)rti  anMKlsv  th  leà  «aal^fean^rles  èenneD- 
laot^  c'est  à  peine  si  elle  y  prèle  atlenlion  et  s^n  préeccupe  t  preove'4)»e  la*  liberté  de 
l^enseignemeût  médical,  dont  on  parlé  beaueeup,  n'est  geèrei^^èede  se  réillBér,  puisque  ceux 
qui  peuvent  le  mtenx  en  montrer  les  aventagpei,  les  bienlWts  et  la  Iftire  déëire^  font  si  peu 
pour  en  préparer  les  voies  et  déterminer  son  aVéneoHDK  tes  faits,  en  cela,  valeni  encore 
mieux  que  les  raisenneaienta.  Montrer  que  Ponsalt  oser  de  peu  de  ti^erté  que  Poti  poiiède 
est  le  plus  sûr  moyen  de  l'augmenter.  Aussi  continuerone^nona  d'eiposer  lé  mowraaeit 
scolaire  de  1806. 

Ott  peat  dire  que,  contrairement  à  Tannée  lAerbtère,  tl  eet  parloot^en  prbgrèe^elleadépir- 
lemcnts,  ions  ce  rapport»  ont  bien  plus  lieu  de  se  féliciter  gue  Parier  Avec  l*ec«)rai88emefit 
des  élèves,  les  diaires  se  BsnUipIleat  et  Penseiguemeetee  perfeolionae  el  se  eonpIMe.  A  la 
Faculté  déStrari)oarS9  de  630  élevée  civils  el  mllfMree  eftiWft,  le  nombre  s^ett  est  ^Hievéi 
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bonté  de  bien  tjous  falt^  comprendre  ce  que,  dans  son  système,  if  entend  par  ensei- 
gnement officiel  et  par  enseignement  libre,  à  quoi  on  les  reconnaîtra,  et  quelle  sera 
leur  caractéristique.  Si  deux  enscîenements  sont  reconnus  nécessaires,  l'un  officiel 
cl  l'autre  libre,  il  existe  donc  deux  sciences  médicales  :  une  science  officielle  cl  une 
science  libre;  où  donc  se  trouve  cette  dernière,  et  quel  signe  porle-t-elle? 

Noos  cherchons  un  comptément  didées  dans  cet  exposé,  et  nons  nons  arrêtons  an 
paragraphe  suivant  : 

«  Un  jury  de  réception,  seul  et  unique  pour  toute  la  France,  composé  des  hommes 

•  les  plus  sérieux,  les  plus  seUdo^,  les  plus  haul  pltteésdansla  hiérarchie  scienli- 

•  fîque,  achèverait  de  donner  à  la  médecine  grave  et  positive  le  dernier  élément  de 

•  prépondérance  sur  la  médecine  arbitraire  et  conjecturale....  Ce  que  nous  propo- 

•  sons  n'est,  d'aiReurs,  qu'une  imitation  de  ce  qui  existe,  au  grand  avantage  de  la 
c  science  et  à  la  satisfactioD  des  savants,  dans  l'instilulion  la  plus  sérieuse  de  notre 
«  temps,  à  l'École  polytechnique.  La  santé  des  hommes,  et  la  médecine  qui  est  des- 
t  tinée  à  la  gouverner,  mériteraient  peut-être  qu'on  leur  appliquât  les  procédés 
«  rigourêai  reoonnas  bons  pour  faire  des  ingénieurs  et  des  géomètres.  » 

Il  nous  semble  voir,  dans  tout  cela,  des  rapprochements  bien  forcés,  des  assimi- 
lations impossibles  et  des  confusions  singulières.  La  science  médicale,  hélas  I  n'est 
pas  la  géométrie,  et  tout  ce  système,  séduisant  en  théorie,  pourrait  bien  perdre  dé 
son  prestige  à  l'application.  Si,  par  un  coup  de  baguette,  Tulopie  de  H.  Guérin 
devenait  à  l'instant  une  réalité,  demandons-nous,  chacun  dans  notre  for  intérieur, 
s'il  nous  serait  facile  de  composer  ce  jury  sérieux,  solide,  à  l'abri  de  toule  suggestion 
et  de  toute  influence,  et  faisant  des  médecins  comme  les  examinateurs  de  l'École 
polytechnique  font  des  ingénieurs  ou  des  géomètres.  Tout  cela  nous  parait  bien 
théorique* 

Non,  nous  ne  sommes  pas  saisis  et  convaincus.  Nous  persistons  encore  dans 
BOtre  système  mixte,  qui  consiste  à  protéger  de  plus  en  plus  l'enseignement  libre, 
mais  à.cooserver  nos  Facultés  en, les  améliorant,  en  agrandissant  et  en  élevant  leur 
enseignement»  en  créant  toutes  sortes .  de  chaires  en  prévision,  de  sorte  que  toute 
grande  individualité  qui  se  serait  révélée  et  affirmée  par  l'enseignement  libre  trouvât 
aussitôt  dans  nos  Écoles  une  chaire,  un  auditoire  et  une  rémiraération  honorable. 

528,  donnant  lieu  Si  tin  total  annuel  de  i,532  inscriptions  et  905  examens.  Les  résaUats  dd 
ceux-ci  ont,  eb  général,  été  satisfaisants,  et  sur  les  610  épreuves  probatoires,  158  ont  mérité 
la  noie  trh-diitingué  et  très-satisfaii^  et  il  n'y  a  eu  que  78  ajournements;  soit  11  ft  12  p, 
100*  proportion  moindre  qu'à  Paris,  où  elle  a  encore  été  cette  année  de  là  à  15,  et  même  à 
Montpellier  où  elle  s^est  élevée  de  12  à  13.  Sans  pouvoir  établir  une  comparaison  absolue 
diaprés  ces  chiffres  sur  Tinstruction  des  élèves,  puisqu'ils  sont  en  rapport  avec  les  exigences 
spéciales  des  examinateurs,  if  est  bien  permis  d'y  voir  un  thermomètre  favorable  de  leur 
application  dans  cette  Pacullé. 

A  Lille,  i  Toulouse  comme  ft  fibrdeanx  —  impossible  d'en  dire  autant  de  Marseille  -* 
raogmentation  des  élèves  est  en  rapport  avec  celui  des  cours.  Lille  accuse  296  inscriptions 
et  plus  de  100  élèves  coïncidant  avec  la  création  d'une  chaire  d'histoire  naturelle  et  l'Iosti- 
tulion  de  celle  ^e  physiologie  en  chaire  spéciale  avec  beaucoup  d'autres  améliorations  pra- 
tiques dans  l'enseignement  de  cette  École.  Le  concours  institué  pour  toutes  les  places  parmf 
les  élèves  a  donné  surtout  les  plus  heureux  résultats,  en  développant  l'émulation  parmi  eux. 
15  élèves  de  plus  rendent  cette  augmentation  encore  plus  sensible  à  Toulouse. 

Les  Écoles  de  fOue^t,  Nantes,  Rennes,  Angers,  font  exception  à  ce  progrès,  limitées 
qa" elles  sont  par  l'immense  frontière' de  l'Atlantique.  Si  de  162  l'année  dernière,  les  inscrip* 
tiens  se  sont  élevées  &  171  à  Nantes,  ce  n'est  guère  là  qu*une  variation  fortuite  ;  elles  n'onft 
été  que  de  156  à  Rendes  et  se  sont  abaissées  à  60  à  Angers.  Une  contradiction  doit  être 
signalée  ici  sur  les  conditions  exigées  pour  celles  du  doctorat.  Tandis  que  M.  Cazeneuve, 
à  Lille,  estime  qu'il  conviendrait  de  lulssér  aux  jeunes  néophytes  la  faculté  de  prendre  les 
quatre  premières  inscflptfond  sans  fournir  le  dfplOme  du  baccalauréat  es  sciences  scindé, 
M.  HélieydeNaniei,  au  lîontraire,  detnânde  qulfscii  exigé,  comme  celui  es  lettres,  dès  la 
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A  notre  sens,  c'est  le  seul  moyen  de  donner  à  renseignement  libre  un  bat,  un  ali- 
ment et  une  récompense,  comme  de  relever  nos  Écoles  de  l'état  de  langueur 
et  d'amoindrissement  dans  lequel,  si  Ton  n'y  prend  garde,  elles  pourraient  bien 
s'éteindre. 

Amédée  Làtour. 

CLINiaUE  MEDICALE. 

DD  CHOLÉRA  CHEZ  LKS  BIIFAIVTS  (*)• 
Hôte  «nr  len  emm  ob^erréii  dans  le  «erviee  de  m.  BaKliex,  à  l'hèpllal  Sle-B«séBl«, 

Par  le  docteur  Gb.  Fernbt,  interne  (médaille  d'or)  des  hôpitaux. 

(Lue  à  la  Société  médicale  des  hôpitaux,  dans  la  séance  du  13  décembre  1865.) 

S  IL  Choléra  des  enfants  de^  àiB  ans. 

Celte  série  comprend  19  cas,  parmi  lesquels  nous  avons  eu  8  guérisons  et  11  morts. 

Nous  prendrons  pour  point  de  départ  de  Télude  que  nous  allons  faire  la  période 
de  la  maladie  à  laquelle  étaient  arrivés  les  enfants  au  moment  où  ils  sont  entré?  à 
rhôpital  et  où  nous  avons  commencé  à  les  observer.  Nous  pensons  que,  de  celte 
manière,  il  sera  plus  facile  de  grouper  les  faits  et  de  saisir  l'influence  de  rîntervenlion 
thérapeutique. 

Nous  étudierons  donc  d'une  manière  rapide  d'abord  les  cas  dans  lesquels  la  maladie 
a  été  observée  et  traitée  dès  sa  période  d'invasion  ;  puis  ceux  où  les  malades  étaient 
déjà  arrivés  à  la  période  nlgide  quand  on  les  a  apportés  dans  les  salles. 

7  enfants,  âgées  de  5  à  11  ans,  sont  entrées  à  Thôpital  dans  la  période  d'invasion, 
quelques-unes  présentant  déjà  une  algidité  incomplète  et  commençante. 

Deux  d'entre  elles  présentaient  des  vomissements  aqueux  et  bilieux  abondants,  et 
une  diarrhée  fréquente,  datant  déjà  de  plusieurs  jours;  la  langue  était  chargée,  le 
ventre  assez  développé  et  indolent  5  il  y  avait  peu  ou  point  de  refroidissement,  et  le 
pouls  conservait  une  certaine  tenue;  cependant  déj  i  le  faciès  était  altéré;  les  yeux 

(i)  Suite  et  fin.  —  Voir  le  numéro  du  23  janvier. 

première.  Il  croit  que  la  facuUé  de  la  prendre  sans  ce  diplôme  est  préjudiciable  au  coors 
régulier  de  leurs  études.  Ainsi,  sur  sept  élèves  qui  en  étaient  dépourvus  au  commencemeot 
de  Tannée  scolaire,  deux  seulement  ont  pu  l'obtenir  à  la  session  de  novembre,  avec  on 
retard  de  six  mois  et  d'un  an  au  moins  pour  les  autres.  Attirés  par  la  nouveauté  des 
études  médicales,  ces  élèves  négligent  les  sciences  et  éprouvent  des  échecs  réitérés  qui  les 
dégoûtent  et  les  rebutent.  En  se  reproduisant  durant  six  années  consécutives,  l'épreuve  peut 
être  regardée  comme  décisive,  alors  même  que  le  motif  invoqué  ne  serait  pas  tout  àfaitfoDié 
en  principe.  Le  programme  des  sciences  physiques  et  chimiques  à  étudier  n'est  déjà  que 
trop  vaste  pour  ces  jeunes  intelligences,  sans  y  joindre  encore  celle  de  Tanatomie  et  de  h 
physiologie.  Sauf  de  rares  exceptions,  diviser  Tattenlion  sur  plusieurs  objets  d'études  est 
toujours  préjudiciable  au  savoir  réel»  solide,  durable.  Différer  d'une  année  pour  faciliter  ces 
études  accessoires,  quand  les  principales  en  réclament  et  en  exigent  tout  le  temps,  ne  serait 
donc,  suivant  la  locution  vulgaire,  que  reculer  pour  mieux  sauter.  Quant  à  faciliter  et  à  aug- 
menter les  inscriptions  pour  le  doctorat^  chacun  peut  apprécier  si  cette  mesure  serait  beau* 
coup  plus  profitable. 

Ceci  nous  amène  à  signaler  les  différences  qui  s'observent  dans  la  réception  des  (Mckn 
de  santé  suivant  les  régions.  Un  seul  examen  a  été  subi  à  Strasbourg,  tandis  qu'il  y  en  a  eo 
U1  à  Lille,  dont  10  ajournements;  15  candidats  se  sont  présentés  à  Toulouse  et  13  oot  eié 
reçus,  sans  que,  de  l'aveu  même  du  directeur,  leur  degré  d'instruction  fût  trës-élevé,  la 
meilleure  note  obtenue  n'ayant  pas  dépassé  fbumbie  satisfecit.  Aussi  le  prix  Lasserre  a-l-il 
été  réservé,  A  l'Ouest,  sur  il  candidats  à  Rennes,  7  admissions  ;  2  seulement  sur  à  à  Nantes. 
Telle  est  la  variation  du  Sud  au  Nord  et  de  TEst  à  l'Ouest.  Ces  chiffres  indiquent  as^z  U 
sévérité  relative  de^  examens  ^  ce  litre  pour  rçpdre  touf  cop)men(aire  çuperOUt 
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caves  el  cernés.  Un  îpéca  fut  administré,  bientôt  suivi  d'un  purgatif  au  sulfate  de 
soude.  Chez  toutes  deux,  ramélioration  fut  sensible,  marquée  par  une  diminution 
notable  des  vomissements  et  de  la  diarrhée.  La  réaction,  encore  incomplète,  se  fit 
ensuite  facilement  avec  quelques  stimulants;  les  vomissements  cédèrent  à  l'emploi 
de  ces  agents  aidés  d'un  peu  de  glace,  la  diarrhée  à  quelques  astringents  et  au  bis- 
muth. Au  bout  de  six  à  huit  jours,  la  guérîson  était  complète. 

Chez  une  autre  enfant  âgée  de  11  ans,  les  symptômes  étaient  à  peu  près  les 
mêmes  que  chez  les  deux  précédentes  ;  pourtant  la  langue  était  moins  chargée,  les 
nausées  et  les  vomissements  moins  fréquents.  On  employa  dès  le  début  les  excitants 
(thé,  rhum,  quinquina),  le  bismuth  et  la  glace.  Les  vomissements  ayant  persisté,  on 
appliqua  un  vésicatoire  h  Tépigastre,  et  contre  la  diarrhée  abondante,  on  administra 
du  laudanum.  Cependant  les  symptômes  persistaient,  Tenfant  était  abattue  et  prenait 
l'aspect  typhoïde;  la  langue  restait  épaisse  et  un  peu  chargée,  et,  par  intervalles,  il  y 
avait  un  peu  de  refroidissement  suivi  d'une  réaction  facile  et  accompagnée  d'une  rou- 
geur marquée  de  la  face.  Après  huit  jours  de  traitement  sans  résultat,  on  en  vint  à 
ripéca;  aussitôt  les  symptômes  s'amendèrent,  la  diarrhée  et  les  vomissements  cessè- 
rent, et  trois  jours  après  Tenfant  entrait  en  convalescence. 

Deux  petites  filles,  de  10  et  11  ans,  nous  furent  amenées  au  moment  oii  elles  arri- 
vaient à  la  période  algide.  Elles  avaient  de  la  diarrhée  depuis  sept  ou  huit  jours,  et 
des  vomissements  depuis  deux  ou  trois.  Elles  commençaient  à  se  refroidir  ;  pourtant 
le  pouls  était  encore  assez  développé,  quoique  mou  et  dépressible;  elles  semblaient 
en  outre  assez  abattues.  Les  vomissements  et  la  diarrhée  ayant  été  peu  considérables 
au  commencement  de  leur  séjour  à  l'hôpital,  on  s'en  est  tenu  à  l'enveloppement  dans 
une  couverture  de  laine,  et  à  l'emploi  de  quelques  stimulants.  La  réaction  fut  obtenue 
assez  facilement  :  l'amélioration  fut  graduelle,  s'effectua  doucement;  après  sept  et 
onze  jours,  ces  deux  enfants  furent  envoyées  en  convalescence. 

Ainsi,  nous  voyons  que  dans  les  cas  précédents,  la  maladie,  prise  à  son  début  et 
présentant  d'ailleurs  une  évolution  peu  rapide,  s'est  montrée  accessible  aux  agents 
thérapeutiques.  Les  évacuants,  vomitifs  et  purgatifs,  nous  ont  particulièrement  rendu 
des  services  ;  employés  toutes  les  fois  que  l'état  de  la  langue  et  les  symptômes  gas- 
tro-intestinaux  ont  paru  les  indiquer,  ils  ont  semblé  avoir  la  plus  heureuse  influence, 
d'une  part  en  supprimant  les  vomissements  et  la  diarrhée,  d'autre  part  en  modifiant 

IL  Différents  faits  se  rattachant  à  rËcole  de  médecine  d'Alger  en  rendent  surtout  le  compte 
rendu  intéressant  cette  année,  bien  plutôt  que  son  mouvement  scolaire,  qui  ne  saurait  acqué- 
rir un  grand  développement  dans  cette  colonie.  Composée  d'élèves  européens  el  d'élèves  arabes, 
cette  institution  se  distingue  par  là  de  toutes  les  autres,  car  ces  étudiants  indigènes,  qui  sont  une 
de  ses  meilleures  raisons  d'être,  en  fournissant  à  cette  colonie  des  médecins  indigènes  ins- 
truits, façonnés  aux  idées  et  en  partie  aux  mœurs  françaises,  et  qui  peuvent  aider  puissam- 
samment  à  la  civilisation  par  leur  influence,  forment  une  classe  à  part.  Mal  préparés  par  leur 
éducation  et  leur  instruction  premières,  il  a  fallu  faire  pour  eux,  dit  M.  Patin,  une  sorte 
d'enseignement  primaire  en  médecine,  à  moins  d'en  rester  incompris.  Et  encore,  malgré  cette 
condescendance,  3  sur  6  en  ont  seulement  profité,  à  condition  de  prolonger  leurs  études  un 
ou  deoz  ans  pour  en  obtenir  un  succès  satisfaisant.  Comme  en  toutes  choses  dans  cette  colo- 
nie, ces  faibles  résultats  sont  au  prix  des  plus  grands  efforts  et  de  lourds  sacrifices.  Des  répé- 
titeurs spéciaux  et  rétribués,  pris  parmi  les  élèves  européens  les  plus  capables  et  les  plus 
moraux,  vont  ainsi  être  chargés  de  coller  ces  pauvres  intelligences  arabes,  les  professeurs  ne 
pouvant  plus  suffire  à  cette  trop  lourde  tâche. 

Ce  n'est  pas  tout  :  ces  médecins  indigènes  n'étant  pas  plus  admis  que  les  Européens  an 
sein  de  la  famille  arabe,  les  femmes  et  les  enfants  auraient  été  privés  de  leurs  soins. 
Il  s'agissait  donc  d'y  faire  pénétrer  des  médecins  femelles.  «  Ce  que  le  médecin  homme  ne 
saurait  faire,  la  femme  médecin  le  fera  peul-èire,  n  dît  le  rapport,  et,  pour  réaliser  cette 
expérience,  une  femme,  distinguée  par  l'étendue  de  ses  connaissances  et  de  ses  aptitudes, 
ayant  obtenu  régulièrement  et  avec  grand  succès  les  diplômes  de  bachelière  es  lettres  et  es 
sciences,  M"»  Rengguer  de  la  Lime,  a  été  autorisée  minîstériellement  à  prendre  régulière- 
ment ses  inscriptions  de  doctoresse  à  l'École  de  médecine  d'Alger,  qui  se  trouve  ainsi  réunir 
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les  conditions  morbides  :  il  nous  a  paru,  en  effet,  qu'après  leur  enoploi,  révolution 
de  la  maladie  était  plus  rapide,  et  que  la  convalescence  était  plus  franche. 

Les  stimulants,  les  excitants  internes  et  externes  ont  quelquefois,  comme  nous 
venons  de  le  voir,  suffi,  sans  remploi  préalable  des  évacuants,  pour  arrêter  la  maladie 
à  sa  première  période  quand  l'état  gastrique  s'est  montré  peu  développé. 

Cependant  tous  les  cas  n'ont  pas  été  aussi  heureux  que  ceux  que  nous  veaons 
d'indiquer.  Chez  une  enfant  de  10  ans,  entrée  le  18  octobre  au  plein  de  Tépidémle, 
et  qui  n'était  malade  que  depuis  douze  heures,  le  rhum  et  le  laudanum  supprimèrent 
facilement  les  vomissements,  la  diarrhée  et  une  algîdité  commençante;  mais  on  vil 
alors  se  développer  des  symptômes  de  congestion  céphalique,  il  survînt  des  épistaiis 
et  un  état  demi-comateux  ;  le  pouls  prit  un  développement  exagéré.  Trois  injections 
de  sulfate  de  quinine  furent  faites  dans  l'espace  de  quatre  jours  (2  gr.  5  d'une  solution 
au  dixième  chaque  fois),  des  sinapismes  furent  appliqués;  la  guérison  arriva  après 
douze  jours  de  maladie. 

Enfin  une  seule  enfant  mourut  parmi  celles  qui  ont  été  traitées  dès  la  première 
période  :  c'était  unç  petite  Qlle  de  3  ans  qui  n'était  malade  que  depuis  dix  ou  douze 
heures  ;  on  vit  tous  les  symptômes  de  la  période  algide  se  développer  avec  une 
effrayante  rapidité  en  même  temps  que  les  vomissements  devenaient  incessante. 
Malgré  l'enveloppement,  des  stimulants  énergiques,  des  ventouses  sèches  àTépi- 
gastre,  l'état  alla  s'aggravant  toujours,  et  quinze  heures  après  son  entrée,  l'enfant 
était  morte. 

C'est  là  un  des  exemples  de  ce  choléra  à  marche  rapide  contre  le  quelîa  théra- 
peutique a  peu  de  succès.  C'est,  nous  le  répétons,  le  seul  cas  de  mort  que  nous  ayons 
eu  parmi  les  malades  traités  dès  le  commencement  de  leur  maladie.  Ceux  dont  il 
nous  reste  à  parler  ne  nous  ont,  au  contraire,  presque  donné  que  des  revers. 

12  enfants  sont  entrées  à  l'hôpital  dans  la  deuxième  période  de  la  maladie,  c^e^t- 
à-dire  dans  uu  état  de  cyanose  et  d'algidilé  bien  accusées.  Sur  ces  12  cas,  nous 
comptons  10  morts. 

Je  ne  parlerai  pas  ici  de  4  enfants  qui  ont  été  apportées  dans  un  état  de  cyanose  et 
d'algidité  si  avancé  que  la  mort  est  arrivée  avant  qu'on  ait  eu,  pour  ainsi  dire,  le 
temps  d'intervenir.  Une  autre,  âgée  de  3  ans,  s'est  présentée  à  nous  au  commence- 
ment de  la  période  algide;  elle  avait  des  vomissements  aqueux  fréquemment  répétés. 

trois  classes  très-dislincles  :  celle  des  ËuropéeoB,  celle  des  Arabes  et  celle  des  femmes.  Ct 
D'est  donc  pas  là  une  École  ordinaire»  puisqu'elle  en  réunit  (rois  en  une  seule,  et  possède 
le  privilège  unique  jusqu'ici  en  ce  genre,  c'est-à-dire  le  monopole  de  faire  des  doctoresses eo 
înédeciae.  La  France  n'a  plus  rien  à  envier,  à  cet  égard,  aux  Élats-Uni$«  Si  Pautorisation  est 
exceptionnelle,  ses  bons  effets  pourront  en  étendre  Tappiication  dans  Pavenir.  Avis  aax 
po3luIantes  ;  el  ne  dites  plus  au  moins,  mesdames,  que  vos  mérites  ne  sont  pas  appréciés  cl 
vos  droits  dans  la  société  justement  reconnus  et  consacrés. 

Ce  compte  rendu  offre  ainsi  un  double  intérêt  par  les  détails  qu*i]  contient  sur  ces  faiU 
nouveaux  et  curieux  et  le  discours  de  M.  le  professeur  Léonard»  exprimant,  sous  une  grande 
simplicilé  de  formes,  les  sentiments  les  plus  nobles  et  les  idées  les  plus  élevées  sur  notre 
profession. 

Nonobstant  ces  efforts  de  l'École  de  médecine  d'Alger,  on  demande  toujours  des  médecin 
décolonisation  par  vacances  d'emploi  dans  les  deux  autres  provinces.  Des  traitements  annnels 
de  2,500,  3,000  et  3,500  francs,  avec  indemnité  de  logement,  sont  assurés  aux  docteurs  ea 
médecine  qui  voudront  s'y  rendre.  Il  ne  s'agit  qqe  d* adresser  sa  demande,  par  l'intermé- 
diaire du  préfet  de  son  département,  à  Tautorité  locale. 

Gomme  la  commission  romaine,  la  Société  de  climatologie  algérienne  vient  de  mettre  à 
l^index  de  nombreux  ouvrages;  mais  au  lieu  de  les  condamner,  c'est  pour  les  recommander, 
les  honorer  de  sa  haute  appréciation.  Une  médaille  d'argent  a  été  ainsi  décernée  au  TrûiU 
de  climatologie  de  M.  de  Pietra  Santa,  dont  nos  lecteurs  ont  eu  l'épreuve  avant  la  lettre.  La 
âislinclion,  ici,  ne  doit  pas  se  mesurer  à  la  valeur  de  la  récompense,  mais  à  baulenr  do 
témoignage;  la  plus  belle  iille  du  monde 

Il  est  aussi  question  de  faire  revenir  i'homœopatbie  sur  l'eau  en  Algérie^  c'est-à-dire  de 
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Cmntne  11  ne  pafatssaif  y  aVoir  aucune  indieation  spéciale,  on  se  contenta  d'admiois- 
tremne  potion  Btimolante,' et  d'envelopper  Tenfant  dans  une  couverture  de  laine;  le 
soir,  les^vomissements  ayant  persisté  avec  opiniâtreté,  on  appliqua  un  vésicatoire  à 
répigast^e.  Le  lendemain,  l'état  alla  s'aggravant  rapidement;  malgré  remploi  de  la 
glace  à  l'intérieur  et  de  t'eau-de-vie,  Talgidité  fit  de  continuels  progrès,  et  la  mort 
arriva  dans  la  nuit. 

Les  m/mpiômes  de  la  période  algide  chez  les  enfants  se  sont  montrés  à  nous  peu 
difTérents  deeeux  qu'on  rencontre  chez  les  adultes. 

L'algidfté  a'est^  en  général,  produite  rapidement,  surtout  marquée  aux  membres  et 
à  la  face;  oe  n'eat  guère  qu'à  la  fln  de  cette  période  et  dans  les  cas  graves  qu'elle 
s'est  éteiidftie  au  ironc  ;  il  en  a  été  de  même  pour  la  langue  :  bien  que  refroidie  daus 
un  grand  nombre  de  cas,  elle  a  été  rarement  tout  à  fait  froide. 

Les  parties* algides  ont  subi  un  retrait  des  tissus  très- manifeste  :  ainsi  les  doigts 
sont  ridésou  plutôt  plissés,  la  face  s'amaigrit  presque  à  vue  d'iBil,  le  nez  se  pince  et 
les  pomtnettes  deviennent  saillantes.  Ces  mêmes  parties  présentent  une  teinte 
bleuûtre,  (^bîqùe,  beaucoup  plus  accusée  aux  membres  et  même  sur  le  trono  qu'à 
la  faee;  cependant  le  tour  des  yeux  participe  touû^^^s  à  la  cyanose^  et  l'oifre  même 
à  un  baut  degré.  Rien  n'est  plus  caractéristique  que  l'aspect  ùSfer{  par  les  yeux,  et< 
nous  l'avons  noté  dans  toutes  nos  observations  :  les  globes  ooulaii^es  et  les  paupières 
paraiss^t  enrfoncés  dans  i'ôrhitë;  eellesK^i,  demi-ouvertes,  laissent  apercevoir  utie 
partie  delà  conjonctive  qui  est  injectée  dans  tous  les  points  où  elle  est  exposée  à 
l'air;  laOMrnéê.  est  sèche  et  parait  un  peu  ridée.  Les  paupières  sont  immobiles,  et 
leur  clignement  parait  compl^ement  supprimé  ;  elles  sont  violacées^  et  cette  teinte 
s'éiend  aouvent  assex  loin  en  dehors  de  l'orbite. 

ficMian'avona  jamais  rencontré  les  crampes.  D'ailleurs,  ce  symptôme  semblCfdans 
l'épidémie  actuelle,  avoir  été  peu  intense  chez  les  adultes»  Nous  ne  voudrions  pas 
cependant  nier  leur  eiListenoe  dans  le  choléra  des  enfants,  car  on  les  a  observées 
dans  d'autnes  services  du  même  hôpital,  et  nous  avons  nous-même  vu  une  petite 
fille  qui  aooQsait  dans  les  mollets  quelques  douleurs  qui  étaient  sans  doute  des 
crampes.  Mais,  en  réalité,  qe  symptôme  a  fait  défaut  ou  a  été  vraiment  insigniflant 
chez  les  enfants  que  nous  avons  vus;  et  peul-êire  y  a-t-il  dans  ce  caractère  négatif 
quelque  chose  de  spécial  au  jeune  &ge. 

rintiMoire  dans  les  hôpitaux.  Celte  proposition  est  faite  de  nouveau  par  le  doeteur  Feuillet, 
sous  prétexte  de  la  jager  une  boanefoia  expérimentalemeat,  comme  si  cette  expérience 
n*avait  pas  été  tentée  ici  et  répétée  en  maints  lieux  avec  te  même  résultat.  Espérons  que  les 
charges  qui  ont  en  iiei  à  Marseille  à  ce  sujet  en  rediront  assez  les  hauts  faits  à  travers  la 
Méditerranée  pour  en  prévenir  le  renouvellement  au  delà. 

Disons  enfin  que  la  Qautté  médicale  de  l'Algérie^  qui  nôas  apporte  toutes  ces  nouvelles  et 
bien  d*aotreé,  a. passé  son  Rubicon  en  se  couvrant  d'une  feuille  d'annonces.  Et  quel  mal?  Ne* 
vaut-il  pas  mieux  la  revèlir,  Tendosser  pour  se  mettre  à  Tabri  des  orages,  des  intempéries 
et  desl^ouillafe'dsde  la  publicité  que  de  s'exposer  à  tons  les  accidents  mortels  qui  en  sont  si 
souvent  la  cohséqoenee?  Cesl  le  moyen.de  devenir  pins  forte  et  vigoureuse.  A  ceux  qui  sont 
confortablement  noarris^  vèlni,  logés  et  assurés  oimtre  toutes  les  chances  du  sort  d'en  gloser 
à  leur  aise.  Mais  ici,  chacun  pour  soi;  prudence  passe  science. 

in.  Parmi  les  travalïx  scientifiques  du  mois,  flgure  en  première  ligne  une  Introduction  à 
Citude  des  tnflamtflations,  de  M.  Gaslan,  dans  le  Montpellier  médical.  C'est  de  trop  haute 
portée,  comme  tout  ce  que  produit  TÉcoIe  de  Monlpellier,  pour  pouvoir  être  analysé  dans 
cette  modeste  Chronique  ;  tout  ce  qu'elle  peut  faire  est  de  Tlndiquer  aux  amateurs  des  hautes 
conceptions  doctrinales.  C'est  une  bonne  dissertation  de  pathologie  générale  dont  Têrndi- 
tion  est  le  fond  principal  et  tendant  à  montrer  qu'avant  et  au-dessus  des  phénomènes  phlegma^ 
sfques  locaux,  est  un  état -général  4ui  les  prodoit,  les  entretient  et  les  domine  dans  la  rnajo* 
rite  des  cas.  Tonjofrrs  les  mêmes  idées,  les  mêmes  préteivCions  envers  et  contre  les  démons^ 
iralîonàdumlferoscop^.       • 

Un  mémoire  beaucoup  plus  ttïodeste  du  docteur  Rleox,  dans  le  Journal  de  médecine  de 
LyoHf  sur  la  dôiictw  oculaire  en  of)hthalmothérapiey  nous  semble  beaucoup  plus  utile  et  pra- 


Digitized  by 


Google 


184  L'UNION  MÉDICALE. 


La  soif  a  toujours  été  très-développée,  et  accompagnée  du  désir  de  boire  à  la  glace. 
C'était  vraiment  pitié  d'entendre  tous  ces  enfants  crier  ensemble  pour  demander  de 
la  glace,  même  quand  ils  venaient  d'en  avaler  à  plusieurs  reprises,  et  que  la  moindre 
ingestion  de  liquide  provoquait  chez  eux  des  nausées  et  des  vomissements.  Les  plas 
petits  enfants  se  jetaient  sur  les  boissons  et  mâchaient  la  glace  avec  avidité. 

Les  vomissements  ont  été  un  des  symptômes  les  plus  constants  et  les  plus  tenaces; 
ils  persistaient,  en  général,  jusqu'à  la  fin  de  la  période  algide,  quelle  que  dût  en 
être  la  terminaison.  Ils  nous  semblent,  par  conséquent,  avoir  été,  dans  l'épidémie 
actuelle,  beaueoup  plus  développés  chez  les  enfants  que  chez  les  adultes,  et  souvent 
ils  ont  apporté  de  sérieux  empêchements  à  l'intervention  thérapeutique.  —  Les 
révulsifs  énergiques  appliqués  à  l'épigaatre  (vésicatoires,  ventouses  sèches)  ont  para 
quelquefois  réussir  à  les  modérer. 

La  diarrhée,  exclusivement  séreuse  chez  les  plus  jeunes  enfants,  contenait  rare- 
ment des  grains  de  riz  ;  dans  la  plupart  des  cas,  elle  ressemblait  à  une  matière  gri- 
sâtre, féculente,  délayée  dans,  un  liquide  séreux.  —  Le  ventre,  presque  toujours 
plat,  mou,  indolent,  était,  au  contraire,  dans  deux  ou  trois  cas,  développé  etréni- 
tent  par  le  fait  d'accumulation  de  gaz  dans  l'intestin  ;  nous  n'avons  pu  trouver  la 
raison  de  cette  particularité. 

La  suppression  des  urines  a  été  constante  dans  la  période  algide. 

Le  pouls  se  montrait  fréquent,  mais  d'autant  plus  faible  que  l'état  algide  était 
plus  prononcé,  parfois  tout  à  fait  insensible.  La  respifation  était  peu  troublée. 

Les  enfants  étaient  d'ordinaire  assez  agités  durant  cette  période  ou,  du  moins,  il  y 
avait  des  alternatives  d'abattement  et  d'excitation.  On  avait  toujours  la  plus  grande 
peine  à  les  tenir  dans  la  couverture  de  laine,  et  souvent  on  était  obligé  de  les  atta- 
cher. Si  on  les  laissait  quelque  temps  sans  surveillance,  on  les  retrouvait  découverts 
et  nus  aux  pieds  de  leurs  lits. 

Le  traitement  de  la  période  algide  a  peu  varié.  Des  stimulants  de  toutes  sortes  ont 
été  administrés  à  l'intérieur;  le  thé  additionné  d'une  plus  ou  moins  grande  quantité 
de  rhum,  suivant  les  indications,  a  été  la  boisson  ordinaire.  Dalis  quelques  cas 
graves,  où  l'algidité  était  extrême  et  où  des  boissons  un  peu  abondantes  provo- 

tique.  Nourri  de  faits  bien  observés  et  bien  décrits,  il  démontre  irrécusablenient  la  valeur, 
l'etBcacité  de  ce  nouveau  moyen  thérapeutique,  et  peut  ainsi  amener  les  praticiens  à  en  feiw 
usage.  Or,  cotnme  c'est  toujours,  en  définitive,  sur  ce  terrain  de  la  pratique  quMl  faut  eo 
venir,  et  que  sont  jugées  en  dernier  ressort  les  théories,  les  doctrines  les  plaa  traoscei)" 
dantes,  il  est  bien  permis  de  donner  la  préférence  aux  travaux  qui  s'y  rapportent 

C'est  ainsi  que  M.  Herrgotl,  à  Strasbourg,  poursuit  avec  avantage  l'application  des  attelles 
plâtrées,  et  qu'il  en  a  étendu  l'emploi  à  la  contention  des  luxations  réduites  pour  en 
prévenir  la  reproduction.  Mais  c'est  surtout  à  la  Re$nie  ds  thérapeutique  d'entrer  dans 
les  détails  à  cet  égard;  nous  ne  pouvons  que  signaler,  annoncer  ie«  nouveauléa  sans  les 
découvrir. 

Deux  bonnes  nouvelles  en  terminant  :  M.  Marmy,  médecin  principal,  dont  le  méntire 
sur  la  régénération  des  os  par  le  périoste  a  été  couronné  par  l'Académie  de  médecine,  vient 
d'obtenir  une  disticUon  analogue  du  premier  corps  savant  de  Lyon.  Dans  sa  aéanee  dn 
19  décembre,  l'Académie  des  sciences,  belles-lettres  et  arts  lai  a  accordé  une  médaille  d*or 
d'une  valeur  exceptionnelle  pour  sa  Topographie  médicale  de  Lyon,  Ces  deux  disUnctioDS 
se  justifient  l'une  par  l'autre  en  attendant  que  les  suffrages  du  public  les  confirment  (oales 
deux. 

A  Bordeaux,  c'est  le  triomphe  de  M.  Sentex,  dans  le  concours  pour  la  place  de  chef  interne 
à  rhôpilal  Saiut-André.  Récemment  sorti  des  hôpitaux  de  Paris,  M.  Senlex  a  trouvé,  daos 
son  titre  d'interne  et  la  supériorité  de  savoir  pratique  qu'il  lui  conférait,  et  dont  il  a  fail 
preuve  dans  les  différentes  passes  de  celte  lutte  académique,  les  avantages  qui  lui  ont  per- 
mis de  triompher  sur  un  concurrent  sérieux.  Avis  à  ceux  qui  briguent  les  honneurs,  dans 
leur  pays,  de  venir  un  peu  se  mêler  aux  luttes  parisiennes,  où  la  défaite  même  ne  voos 
donne  que  plus  de  droits  de  vaincre  sur  de  moins  grands  théâtres. 

P.  GâRaisa. 
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quaient  ou  exagéraient  les  vomissements,  M.  Barthez.a  prescrit  le  rhum  pur,  admi- 
nistré par  cuillerées  à  café  tous  les  quarts  d'heure,  jusqu'à  TappanUon  des  phéno- 
mènes réactionnels;  on  donnait,  après  chaque  cuillerée  de  liqueur,  un  petit  morceau 
de  glace  pour  calmer  l'action  irritante  que  celle-ci  exerce  sur  la  bouche  et  l'arrière"* 
gorge.  Ainsi  administrée,  cette  médication  énergique  a  été,  en  général,  assez  bien 
acceptée  par  les  enfants,  et  plusieurs  fois  elle  a  donné  de  bons  résultats.  -^  Dans  les 
cas  moyens,  le  traitement  a  été  moins  violent;  outre  la  tisane  au  rhum,  on  a  em- 
ployé une  potion  stimulante  dont  on  a  varié  la  composition  sans  en  changer  le  but  : 
ainsi  la  menthe,  la  canelle,  l'acétate  d'ammoniaque,  et  encore  le  rhum ,  la  char- 
treuse,  etc.,  ont  été  donnés  à  haute  dose,  mais  atténués  dans  un  excipient  ou  un 
sirop. 

En  même  temps,  les  moyens  externes  ont  été  largement  mis  en  usage;  Tenvelop- 
pemeot  complet  dans  la  couverture  de  laine  nous  a  paru  un  des  meilleurs  moyens 
pour  ramener  la  chaleur  à  la  peau.  Nous  nous  sommes  également  bien  trouvés  des 
frictions  sèches»  et,  dans  les  cas  d'algidité  locale  des  membres,  des  sinapismes  et 
aussi  de  l'enveloppement  des  membres  dans  des  linges  sinapisés. 

Contre  les  vomissements  qui  sont,  avec  le  refroidissement,  les  symptômes  les  plus 
fâcheux  de  cette  période,  la  glace  à  l'intérieur,  les  vésieatoires  et  les  ventouses  sèches 
à  répigastre  nous  ont  rendu,  quelques  services. 

Quels  ont  été  les  résultats  de  ce  traitement?  Si  l'on  excepte  les  4  enfants  que  j'ai 
signalés  [dus  haut,  et  qui  sont  morts  si  rapidement  qu'ils  n'ont  à  peu  près  reçu  aucun 
traitement,  une  seule  des  S  autres  enbnts  est  resiée  dans  la  période  algide,  et,  malgré 
uoe  énergique  stimulation  prolongée  pendant  deux  jours,  est  morte  par  algidité  et 
cyanose,  sans  présenter  le  moindre  phénomène  réactionnel. 

Chez  tontes  les  autres,  le  traitement  semble  avoir  réussi;  car  l'algidité  a  fait  place 
à  une  réaction.  Le  résultat  n'en  a  pas,  d'ailleurs,  été  beaucoup  plus  heureux,  puisque 
le  pins  souvent  la  réaction  a  été  accompagnée  d'accidents  mortels. 

Dans  un  cas,  le  traitement  par  les  excitants  a  été  précédé  d'un  vomitif.  Voici  ce  fait, 
un  des  plus  heureux  que  nous  ayons  eus.  Une  petite  âlle  de  11  ans  1/2  entra  à  la 
salle  Sainle-Hathilde,  le  2  novembre,  après  un  jour  de  maladie;  elle  avait  eu,  chez 
ses  parents,  de  la  diarrhée  et  des  vomissements  très-fréquents.  Puis  elle  avait 
éprouvé  quelques  douleurs  dans  les  jambes  et  s'était  refroidie.  Au  moment  de  son 
entrée,  elle  avait  le  faciès  très-altéré,  les  yeux  caves  et  cernés,  la  figare  et  les  membres 
froids;  le  pouls  était  presque  insensible.  En  un  mot,  les  symptômes  delà  période 
algide  étaient  déjà  bien  prononcés,  mais  on  en  retrouvait  aussi  qui  appartiennent  à 
la  première;  ainsi  la  diarrhée  était  encore  jaunâtre,  et  y  il  avait  un  état  saburral 
évident.  Un  ipéca  (ht  administré,  immédiatement  suivi  de  l'enveloppement  dans  la 
couverture  de  laine,  et  des  stimulants  (thé  et  rhum). 

L'ipéca  amena  des  vomissements  abondants  pendant  une  heure,  mais  ceux-ci 
cessèrent  ensuite  tout  â  MX;  dans  la  journée,  il  y  eut  deux  ou  trois  selles,  puis  la 
diarrhée  se  supprima  aussi. 

Dès  le  soir,  la  période  réactionnelle  était  arrivée. 

Pendant  quatre  jours  encore,  l'enfant  présenta  par  intervalles  un  peu  de  tendance 
au  refroidissement;  dans  d'autres  moments,  elle  était  agitée,  se  découvrait,  ce  qui, 
peut-ôtre,  ramenait  le  refroidissement.  En  somme,  à  part  ces  accidents  légers  et 
faciles  à  combattre  par  une  médication  peu  active,  la  réaction  fut  bonne;  et  après 
six  jours  de  traitement,  sept  de  maladie,  Tenfant  était  tout  à  fait  guérie. 

On  voit  que,  dans  ce  fait,  l'ipéca,  administré  même  au  début  de  la  période  algide, 
parut  avoir  une  heureuse  influence  sur  la  marche  ultérieure  de  la  maladie  ;  nous 
n'hésitons  pas  à  lui  rapporter  l'amélioratian  rapide  qui  suivit  son  emploi. 

Enûo,  dans  les  6  cas  dont  il  nous  reste  à  parler,  la  réaction  fut  obtenue,  mais 
accompagnée  d'accidents  graves.  Ceux-ci  appartiennent  à  trois  formes  distinctes, 
revêtant  toutes  trois  le  type  cérébral  : 
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Forme  typhîqac .2  cas,         1  mort. 

Forme  comateuse 2  cas,         i  morts. 

Forme  cônYulsive 2  cas,         2  morts. 

Je  ne  saurais  étudier  ces  trois  formes,  ayant  si  peu  d'eiemples  de  chacune  d'elles. 

Void,  en  peu  de  mois,  comment  les  faits  se  sont  présentés  : 

L'iilstoîre  des  deux  enfants  qui  ont  eu  la  forme  typhique  de  la  période  réaction- 
nelle  offre  absolument  le  même  type  dans  les  deux  cas.  Elles  étaient  è^es  l'une  de 
8,  l'autre  de  9  ans;  toutes  deux  avaient  perdu  leur  mère  do  choléra.  Malades  depuis 
un  el  deux  jours,  et  ayant  eu  pendant  ce  temps  une  diarrhée  et  des  iFomissements 
abondants,  elles  sont  arrivées  à  l'hôpital  dans  Tétat  algide  bien  caractérisé  ;  elles 
avaient  encore  des  vomissements  assez  fréquents,  mais  pen  de  diarrhée.  La  réaction 
a  paru  d'abord  assez  facile  à  obtenir  avec  les  boissons  stimulantes  et  renveloppement 
dans  la  couverture,  mais  bientôt  on  a  pu  voir  qu'elle  élaît  incomplète  el  insuffisante; 
il  y  avait,  en  effet,  une  grande  tendance  au  reflroidissement  ;  le  pouls  restait  petit, 
presque  insensible,  la  ftice  un  peu  cyanosée.  Ces  enfants  s'agitaient,  se  remuaient 
dans  tous  les  sens,  et  arrivaient  à  se  dégager  de  la  couverture  où  eltes  étaient  enfer- 
mées, et  alors  elles  se  refroidissaient  de  nouveau. 

Cet  état  dura  environ  deux  jours.  Alors,  la  peau  commença  à  se  réchauffer;  le 
pouls  prit  un  peu  plus  d'ampleur,  mais,  en  même  tempe,  il  devint  plue  lent  et  mea. 
L'agitation  fit  place  à  de  rassoupisaement  et.  à  un  affaifiaement  gàiéràl,  à.un  état 
prei^oe  comateux.  Le  ventre  restait  plat  et  mou  ;  il  était  devenu  aensible,  sartout  à 
l'épigastre;  ies  vomîssemeois  persistaient,  la  diarrhée  était  peu  abondante.  La 
langue  était  petite,  un  peu  sèche  et  rouge^  avee  enduit  jaunâtre  à  Ja  base^  elie  sor- 
tait avec  peine  de  la  bouche  el  était  irembilotante.  La  Gaee,  de  cyanosée  ^i^'elle  était 
et  froide,  devenait  rouge  et,  par  intervalles,  elle  était  le  siège  de^ congestions  assez 
persistantes  ;  les  yeux,  moins  cernés,  restaient  toujours  immobiles  et  s^oa  exprès* 
sion.  —  Coiitre  cet  état,  M.  Barthez  employa  le  café  et  le  quinquiqa  sous  forme 
d'extrait;  des.  sinapispies  furent  promenés  sur  les  membres  à  diverses  reprises  duns 
la  journée,  et,  contre  les  vomissements  persistants,  un  vésics^toire  fut  appliqué  à  répi< 
gastre.  ... 

Après  5  Qu  6  jours,  Tétat  général  sembla  enfin  s'améliorer,  et  les  différeots 
symptômes  que  nous  Y^nons  d'épumérer  ^'atténuèrent  gr^duellepient.  Mais  alors 
survinrent  quelques  complications,  différentes  dans  les  deux  cas,  et  qui  méritent  uoe 
mention  spéciale,  t-  La  petite  fille  de  8  ans  présenta,  i^u  moment  où  elle  cammea* 
çait  à  aller  mieux,  une  éruption  érythémateude  et  pustuleuse  qui  apparut  d'abord 
aux  fesses  et  s'étendit  bientôt  jusque  sur  le  ventre.  Cependant,  elle  n'en  çontinoa 
pas  moins  à  se  rétablir  peu  à  peu;  un  embarras  gastro  intestinal  léger  survenu  alors 
céda  facilement  à  quelques  grammes  de  sulfate  de  soude,  et  elle  entrait  en  conva- 
lescence quand  elle  fut  prise  d'une  contracture  des  deux  mains  sans  douleurs.  Celle- 
cl  dura  près  d'un  jour  et  disparut  sans  traitement.  La  coovalescence  s'établit  alors 
franchement  après  douze  jours  de  la  maladie,  et,  huit  jours  plus  tard,  l'enfant  par- 
tait en  convalescence,  conservant  seulement  un  peu  d*anémie. 

Chez  la  seconde,  les  complications  eurent  un  caractère  beaucoup  plus  grave.  — 
Un  vésicaloire,  qui  avait  été  appliqué  à  l'épigastre,  s'ulcéra,  se  recouvrît  bientôt 
d'une  fausse  membrane  épaisse  reposant  sur  un  fond  gangreneux.  Au  bout  de  trois 
jours,  il  se  développa  autour  de  cette  plaie  envahie  par  la  pourriture  d'hôpital  une 
éruption  de  pustules  d'ecthyma  qui  s'étendit  sur  la  poitrine  et  sur  le  ventre;  en 
même  temps  apparut  un  érysipèle  de  mauvais  aspect  qui  envahit  rapidement  tout  le 
ventre  et  gagna  même  la  partie  postérieure  du  tronc  ;  on  vit  aussi  apparaître,  sur  la 
base  de  la  langue  et  en  son  milieu,  une  éruption  véslculeuse  formée  d'un  groupe 
d'une  vingtaine  de  vésicules  arrondies,  présentant  un  millimètre  environ  de  dia- 
mètre, et  reposant  sur  la  muqueuse  rouge  e!  dépooillét?. 

Pendant  ce  temps,  l'état  cérébral  offrait  une  améfiôratîoiï  sensible,  la  connaissance 
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était  revenoe  «t  la  ptajusionomie  avait  repris  de  rexpresfiioQ.  Hais  au  quatrième  joar 
des  compltciKions  dont  oous  venons  de  parler,  il  surviat  une  épistaxis  abondante  et 
prolongée  que  Yoa  oe  put  arrêter  qu'avec  beaucoup  de  peine.  L'anémie  qui  en  fut 
la  suite,  jointe  à  l'état  d'empoisonnement  septique  produit  par  la  pourriture  d'hO* 
pital,  amena  la  mdrt  1^  lendemain  de  l'hémorrbagie,  douzième  jour  de  la  maladie. 

La  forme  camaieuse  fut  beaucoup  plus  grave  que  la  précédente;  dans  les  deux  ca^ 
que  nous  avoos  observés»  ta  mort  arriva  3  et  5  jours  après  le  début  des  accidenta 
cérébraux.  —  Chez  deux  enfants,  âgées  Tune  et  l'autre  de  7  ans,  et  ayant  présenté 
une  algidité  prononcée,  la  réaction  fut  obtenue  au  bout  de  4  à  6  jours  de  maladie  : 
le  pouls  se  releva,  devint  même  développé,  la  peau  chaude;  mais  en  même  temps, 
on  vit  la  face  s'Injecter,  les  enfants  commencèrent  à  s'agiter,  et  a  pousser  des  plaintes 
et  même  des  cris  continuels;  par  intervalles,  il  y  avait  un  peu  de  rémission,  et  Tagi- 
tation  était  remplacée  par  de  la  eomnolenee  et  un  état  demi-comateux  ;  les  vomis- 
sements persistaient,  mais  les  selles  étaient  supprimées,  et  il  y  avait  même  de 
la  constipation. 

Après  2  ou  3  jours  de  cet  étal,  le  coma  devînt  complet,  cependant  avec  quelques 
intervalles  d'agitation;  le  pouls  fréquent,  mais  petit  et  dépressible;  les  pupilles  dila- 
tées. —  Dans  les  deux  cas,  les  vomissements  reprirent  à  la  fin,  l'algidilé  et  la  cya- 
nose reparurent  aussi,  et  la  mort  arriva  rapidement. 

Enfin,  nous  avpos  vp  deux  fois,  chez  de  jeunes  enfants  de  3  ans,  les  accidents 
cérébraux  de  la  réaction  donner  lieu  à  des  convulsions.  Dans  les  faits  que  nous  signa- 
lons, on  vit  se  développer,  dès  le  début  de  la  réaction,  de  la  rougeur  de  la  face  et  un 
état  demi-comateux  avec  agitation,  et  il  survint  des  convulsions  générales,  se  répé- 
tant à  intervalles  rapprochés,  qui  amenèrent  la  mort  1  ou  2  jours  après  le  début  des 
accidents  cérébraux. 

On  voit,  par  ce  qui  précède,  que  les  accidents  de  la  réaction  se  sont  constamment 
montrés  du  côté  de  ia  tête;  nous  n'avons  jamais  observé  de  coniplleations  du  c6lé 
des  viscères  tboraciques  et  abdominaux.  Bien  que,  chez  l'adulte,  lés  choses  se  pas-' 
sent  souvent  ainsi,  la  constance  des  formes  cérébrales  de  la  réaction,  chez  les  enfants, 
mérite  d'être  notée;  peut-être  y  trouverait-on  encore  un  caractère  particulier  au  cho- 
léra dans  le  jeune  âge. 

Le  traitement  des  accidents  réactionnels  a  été  varié  suivant  les  indications  :  les 
phénomènes  comateux  ont  été  combattus  par  l'administration  du  café  et  de  diverses 
préparations  de  quinquina;  les  phénomènes  d'excitation,  par  la  valériane  sous  forme 
de  valérianate  d'ammoniaque  et  par  des  sinapismes.  Nous  avons  plusieurs  fois  em- 
ployé les  injections  sous-cutanées  de  sulfate  de  quinine;  mais  nos  faits  sont  trop  peu 
nombreux  pour  permettre  d'établir  leur  degré  d'efficacité. 

SI  la  médication  précédente  a  paru  nous  donner  de  bons  résultats  dans  la  forme 
typhique,  on  a  vu  qu'il  n'en  avait  pas  été  de  même  dans  les  formes  méningitique  et 
convulsive,  puisque  nous  n'avons  eu  que  des  revers* 

Résumons,  en  terminant,  dans  quelques  propositions,  les  points  esseniieisqui  nous 
paraissent  ressortir  des  faits  dont  nous  venons  de  présenter  un  aperçu  : 

I.  La  maladie  cholérique  offre;  chez  les  enfants  comme  chez  les  adultes,  deux 
degrés  :  ce  sont  la  cholérine  et  le  choléra, 

II.  La  cholérine  des  enfants  ne  diflfère  pas  de  celle  des  adultes.  Le  traitement  qui 
nous  parait  le  plus  efficace  consiste  dans  l'emploi  des  évacuants,  vomitifs  et  purgatifs, 
aidés  des  stimulants  et  des  astringents. 

IH.  Le  choléra  des  petits  enfants,  jusqu'à  2  ans  environ,  présente  de  grandes  diiTé* 
rences  avec  le  choléra  des  enfants  plus  âgés  :  il  ressemble  à  peu  près  absolument  à 
l'entérite  cholériformeet  en  a  l'extrême  gravité. 

IV.  Le  choléra  des  enfants  plus  âgés  se  rapproche  beaucoup  de  celui  des  adultes;  il 
a  pourtant  quelques  caractères  spéciaux. 

V.  La  période  d'invasion  est  presque  identique  à  la  cholérine;  elle  comporte  le 
môme  traitement. 


Digitized  by 


Google 


18g  LTiNION  MÉDICALE. 


VI.  La  période  algide  présente,  comme  phénomènes  particaliers  à  l'eafanee,  Tâk- 
sence  de  crampes,  la  diarrhée  séreuse  ou  féculente,  sans  grains  de  riz  ni  flocons  allro- 
bineux,  rintenslté  dès  vomissements.  Les  stimulants  de  toutes  sortes,  internes  et 
externes,  nous  ont  donné  quetciues  bons  résultats. 

VIL  La  période  de  réaction  se  caractérise  chez  les  enfants  par  des  accidents  céré- 
braux appartenant  aux  formes  typhiqoe,  comateuse,  convulsive.  Les  révulsifs  externes, 
les  préparations  de  quinquina  et  de  café»  ont  paru  quelquefois  amemer  une  légère 
amélioration. 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 

SOCIÉTÉ  HÉDICALE  DES  HSPITAUX. 

Séance  da  10  Janvier  1866.  —  Présidence  de  M.  Liosi. 

SOMMAIRE.  —  Correspondance.^  Rapport  de  la  commission  &es maladies régrutnies-  —Observation 
à'aphaiiê;  présentation  de  pièces  anatomiques,  par  M  Archambault.  —  Suite  de  la  discossion  snr 
les  revaeeinations,  MM.  Bacquoy,  Bergeron,  Montard-Martin»  Guéneaa  de  Hnssy,  Siredey,  Boardoo, 
Féréol,  Bladie,  Lailler. 

Correspondance  : 
Bulletin  de  l'Académie  royale  de  médecine  de  Belgique,  -2*  série»  I.  VIII,  n*  9. 
Bulletin  médical  du  nord  de  la  France. 
Médecine  contemporaine. 

M.  Besnier  lit  le  rapport  suivant  au  nom  de  la  oommission  des  maladies  régnantes  : 
Messieurs, 

Avant  de  donner  lecture  du  premier  rapport  quefai  rhonneur  de  faire  au  nom  de  ta  com- 
mission des  maladies  régnantes,  je. crois  remplir  un  devoir  en  exprimant  à  mon  honorable 
prédécesseur,  M.  .GalJard»  le  très-vif  regret  que  la  Société  et  la  commission  ont  éprouvé 
de  le  voir  abandonner  une  tâche  qu'il  remplissait  depuis  longtemps  avec  tant  de  zèle  et  de 
distinction.  On  ne  saurait  oublier,  en  eflTet,  ratlrait  particulier  et  tout  individuel  que  notre 
collègue  avait  su  donner  à  ces  rapports  singulièrement  arides  et  monotones  de  leur  nature; 
et  ce  n'est  que  justice,  assurément,  de  constater  ici  le  large  et  important  tribut  qu*îl  a 
apporté  a  notre  labeur  commun. 

Messieurs, 

Il  n'est  parvenu  à  la  commission  qu'un  très-petit  nombre  de  documents  sur  les  maladies 
du  mois  de  décembre,  et  cela  à  cause  du  renouvellement  annuel  des  services  hospitaliers»  et 
aussi  parce  qu'il  ne  s'est  présenté  rien  de  très-remarquable  à  noter  dans  la  constitution  mé- 
dicale du  mois.  Voici,  toutefois,  ce  qui  ressort  surtout  des  communications  qui  nous  ont  été 
faites  : 

Les  maladies  de  Cappareil  respiratoire  ont  acquis  un  degré  de  fréquence  plus  prononcé, 
et  Ton  a  observé  dans  la  plupart  des  services  un  assez  grand  nombre  de  bronchites»  de  pieu* 
résies  el*de  pneumonies. 

A  l'hospice  des  Ménages,  en  particulier»  M.  Mauriac  a  observé»  dans  le  courant  du  mois 
de  décembre,  un  grand  nombre  de  phlegmasies  thoraciques.  Jusqu'à  cette  époque,  et  pen* 
dant  toute  la  durée  de  l'épidémie  cholérique,  l'état  sanitaire  de  cet  hospice,  qui  est  actuel- 
lement situé,  comme  on  le  sait,  hors  de  Tenceinte  fortifiée  de  la  ville,  avait  été  excellent  ; 
mais,  dès  les  premiers  froids,  les  salles  de  TinOrmerie  se  remplirent  rapidement  de  malades 
atteints  de  bronchites,  de  pleurésies,  de  péricardites  et  surtout  de  pneumonies.  Les  plearé- 
sies  ont  été  relativement  très-bénignes,  car  la  guérison  a  été  constante, quoique  snr  huit  cas 
observés,  deux  aient  été  des  pleurésies  doubles  et  compliquées  de  catarrhe  pulmonaire. 

Les  pneumonies,  ou  pleuro-pneumonies  franchement  exsudatives»  ont  sévi  au  contraire 
avec  une  rigueur  exceptionnelle,  puisque  sur  onze  cas»  M.  Mauriac  a  eu  è  enregistrer  oeuf 
décès.  Cette  gravité  parait  d'ailleurs  n*avoir  pas  été  spéciale  à  Thospice  des  Ménages,  car  elle 
a  été  indiquée  également  par  M.  Siredey  à  Thôpilal  Saint- Antoine»  et  nos  deux  collègues 
l'ont  rapportée  à  un  état  ataxo-adynamique  rapidement  développé.  Chez  tous  ses  malades, 
M.  Mauriac  a  noté  une  éruption  d'herpès  labialis»  considérée  cependant  en  général»  il  le  fait 
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remarquer,  comme  no  pfaéQMDèned'augarehvorable;  et  il  a  signalé,  comme  aeeidenla  parti- 
culiers, ane  fonte  purulente  de  la  cornée  gauche  chez  une  femme  qui  a  guéri,  et  une  paro- 
tide énorme  chez  un  hommo  qui  a  succombé. 

Dans  ces  neuf  cas  de  mort,  Tautopsie  a  été  pratiquée,  et  M.  Mauriac  a  trouvé  constam- 
ment une  pneumonie  au  troisième  degré,  avec  inflltralion  purulente. 

Les  broncho-pneumonies,  ou  pneumonies  congestives,  ont  été  moins  meurtrières  que  les 
pneumonies  exsodatives,  car  sur  une  douzaine  de  malades,  M.  Mauriac  n'a  eu  que  trois  décès. 
Il  semblerait  résulter  de  la  comparaison  de  ces  deux  ordres  de  faits,  dit  notre  collègue, 
qu*aux  périodes  extrêmes  de  la  vie,  la  gravité  relative  des  phlegmasies  pulmonaires  n'est 
pas  la  même  :  chez  les  enfants,  la  pneumonie  franche  est  bénigne  ;  chez  les  vieillards,  c'est 
une  maladie  redoutable;  la  proportion  Inverse  est  vraie  sll  s'agit  de  la  broncho-pneumonie. 

Enfin,  M.  Mauriac  a  observé  trois  cas  de  péricardite,  terminés  tous  les  trois  par  la  mort. 

M.  Labric  a  eu,  dans  son  service  de  l'hôpital  des  Enfants-Malades,  cinq  cas  de  croup  qui 
ont  nécessité  la  trachéotomie.  Trois  des  opérés  ont  succombé.  M.  Siredey  a  noté,  à  Saint- 
Antoine,  un  seul  cas  de  croup,  mortel  également  dix-huit  heures  après  la  trachéotomie. 

Les  fièvres  éruptivest  en  suivant  l'ordre  de  fréquence,  viennent  immédiatement  après  les 
phlegmasies  de  l'appareil  respiratoire.  Dans  un  seul  des  services  de  Thôpital  des  Enfants- 
Malades,  M.  Labric  a  eu  à  traiter  iU  rougeoles,  dont  8  contractées  dans  les  salles. 

Mais  la  plus  commune  de  toutes  les  fièvres  a  été  la  variole,  dont  la  marche  progressive- 
ment croissante  est  manifeste,  et  qui  est  signalée,  sans  exception,  dans  toutes  les  communi- 
cations qui  ont  été  faites  à  la  commission  :  9  cas  dans  le  service  de  M.  Gallard  à  la  Pitié,  12 
dans  le  service  dirigé  temporairement  par  M.  Gadet-Gassicourl  à  Lariboisière,  U  chez  M.  La- 
bric aux  Enfants-Malades,  7  chez  M.  Vernois  à  l'Hôlel-Dieu,  8  par  M.  Siredey  à  Phôpilal 
Saint-Antoine,  etc.,  etc. 

On  le  voit,  le  système  de  revaccinations  actuellement  mis  en  usage  ne  peut  que  très-fai- 
blement lutter  contre  la  marche  croissante  de  l'épidémie  de  variole  dans  les  hôpitaux,  et 
ropportonité  des  conclusions  formulées  par  la  Société,  sur  la  question  de  l'isolement  des 
malades  atteints  d'affections  contagieuses,  est  plus  manifeste  que  jamais.  L'administration 
de  TAssistance  publique,  qui  a  séquestré  les  cholériques  avec  tant  de  soin  et  de  zèle,  et  qui 
a  obtenu  de  cette  séquestration  les  heureux  résultats  que  tout  le  monde  connaît,  se  prépare 
à  effectuer  aussi  l'isolement  des  malades  atteints  de  variole,  et  les  moyens  pratiques  de  le 
mettre  h  exécution  sont  en  ce  moment  même  à  l'étude. 

Nous  noterons,  en  terminant,  que,  sur  5  décès  survenus  chez  des  nouveau-nés  dans  le 
service  de  M.  Vetnois,  à  l'Hôtel-Dieu,  A  fois  le  sclérème  a  été  la  cause  de  la  mort. 

M.  A&CHAMBACLT  présente  les  pièces  anatomlqoes  relatives  à  un  cas  û'aptuaie,  dont  il 
commaoique  l'observation.  (Sera  publié  prochainement.) 

Suite  de  la  discussion  sur  Us  retacdnaiions. 

M«  BuQQUQtT .:  Tout  le  monde,  en  ce  moment,  demande  à  être  revacciné;  doit-on  satisfaire 
indislioetejpaent  et  inyariablement  à  cette  demande?  doit-on  revacciner  même  les  sujets  qui 
ont  eu  one  variole  ou  une  variololde?  Estait  démontré  que  les  personnes  chez  qui  ta  revae* 
cination  a  été  suivie  de  suocès  étaient  aptes  à  contrc^ter  la  variole?  fiofin,  les  pustules qu« 
se  développent  chez  de»  individus  déjà  vaccinés  sont-elles  certainement  autre  chose  qo'«ne 
maladie  locale?  et  le  liquide  qu'elles  contiennent  peut-il  servir  à  reproduire  une  vaccine 
légitime?  Voici  un  fait  gui  serait  de  nature  à  faire  résoudre  cette  dernière  question  par, la 
négative  :  Un  médecin  ayant  dépassé  la  soixantaine,  et  ayant  été  à  plusieurs  reprises  revac- 
ciné, se  pique  à  la  joue  accidentellement  avec  la  lancette  qui  lui  servait  à  pratiquer  une 
vaccination,  et  il  voit  se  développer  à  la  place  de  la  piqûre  une  très-belle  pustule  ayant  tous 
les  cars^ctères  du  bouton  vaccinal.  Voulant  vérifier  quelle  était  la  valeur  de  cette  pustule,  il 
inocula  son  contenu  sur  ('un  des  bras  d'un  enfant  en  opérant  sur  l'autre  bras  avec  du  vaccin 
d'une  autre  provenance;  or,  les  inoculations  faites  avec  le  liquide  de  la  pustule  de  la  joue 
restèrent  toutes  san^  résultat,  tandis  que  les  autres  amenèrent  une  vaccine  légitime.  Un 
accident  analogue  était  déjà  arrivé  avec  les  mêmes  manifestations  locales,  au  père  de  ce  mé- 
decin, Ùédecib  lui-même,  quoiqu'il  ail  eu  antérieurement  une  variole  qui  avait  laissé  des 
traces. 

En  résumé,  ces  succès  de  revaccinations  pratiquées  chez  des  sujets  âgés  démontrent 
qu'ils  ont  p^dp  rimnuuii(é  pour  1«  vaccine;  mais  >yealent-ils  dire  également  que  ceu3(-ci 
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80i»t  aptes  à  contracter  la  tariofe;  el  les  pnMutes  qiM  r<»n  observe  obee  cea>STi}eUtoiit^tiet 
des  pustules  de  vaccine  légitime  ou  bien  une  espèce  ô&  vaccine  paremem  locale? 

M.  Bergeron  :  Si  j'ai  bieo  compris  M.  Bucquoy,  il  désire  avoir  Tavls  de  la  Société  &or 
Topporlunilé  et  Tulililé  des  revaccinations  :  d'une  pari,  chez  les  individus  qui  onl  eu  ou 
sont  réputés  avoir  eu  \^peUle  vérole  volante,  et,  d'aulre  pari,  cliez  les  individus  âgés  de  plus 
de  50  ans.  Je  ne  sais  ce  que  dira  la  Société,  mais,  pour  ma  part,  je  croîs  que  la  revacciuaT 
tion  est  indiquée  aussi  bien  dans  le  premier  cas  que  dans  Paulre. 

En  effet,  relativement  &  la  petite  vérole  volante,  tout  le  monde  sait  que,  sous  ce  nom,  le 
public,  et  même  quelques  médecins,  confondent  souvent  deux  maladies  trùs-distîncles,  à 
savoir  :  la  varioloîde^  qui,  n'étanl  autre  chose  que  la  variole  modifiée  par  le  vaccio,  peut, 
par  conséquent,  donner  l'immunité  dans  une  certaine  mesure,  el  la  varicelle,  maladie  qui 
n'a,  au  contraire,  aucun  rapport  avec  la  variole,  et  ne  saurait  en  aucun  cas  garantir  de  ses 
atteintes;  d'où  il  suit  que  le  médecin,  s'il  n'a  observé  lui-même  Téruption  dont  on  excipe 
pour  éluder  la  revaccination,  reste  nécessairement  dans  le  doute;  or,  en  pareil  cas,  dass  le 
doute,  il  faut  agir,  c'esl-à-dire  revacciner;  mais  il  y  a  plus  :  serait-il  démontré  qu'il  s'est 
agi  d*une  véritable  variololde,  qu'il  faudrait  encore  revacciner,  puisqu'il  est  acquis  à 
la  science  qu'une  première  atteinte  de  variole  ne  met  pas  complètement  à  tout  jamais 
à  l'abri  d'une  seconde;  il  est  peu  probable,  en  effet,  que  la  variololde  puisse  donner  uoe 
immunité  plus  assurée  que  la  variole  elle-même. 

Quant  à  l'opportunité  et  à  l'utilité  de  la  revaccination  au  delà  de  50  ans,  je  dirai,  sans  me 
dissimuler  toutefois  combien  la  seconde  partie  du  problème  est  difBcite  à  résoudre,  je  dirai 
que  le  fait  avéré  el  assez  peu  rare,  en  déflnitive,  de  varioles  graves  après  50  et  même  après 
60  ans,  permet,  selon  moi,  de  répondre,  pour  ce  qui  les  concerne,  par  l'afBrmative,  la  récep- 
tivité pour  la  variole  me  paraissant  impliquer  la  réceptivité  pour  la  vaccine,  et,  par  consé- 
quent aussi,  Tutililé  d'une  nouvelle  inoculation  préservalrice, 

M.  Moutabd-Martin  :  La  question  môme  posée  par  M.  Bucquoy  mène  à  contester  l'ulililé 
des  revaccinations  d'une  manière  générale.  En  effet,  si  l'éruption  qui  se  développe  chez  ua 
sujet  déjà  vacciné  ne  doit  pas  èlre  préservatrice^  à  quoi  sert  de  revacciner?  Je  dois  le  dire, 
d'ailleurs,  celte  question  de  la  qualité  préservatrice.  dej9  reyacoinations  me  parait  actoeile- 
DQent  insoliflile,  et  devoir  l'être  encore  pendant  longtemps.  La  variole  elie-mâme,  ea  effets 
n'est  pas  constamment  préservatrice,  au  moins  pendant  un  temps  indéfini/ et  il  doit  en  itre 
de  même  pour  la,  yacciqe. 

Il  y  a  d'ailleurs  des  faits  exceptioaneU  dont  il  faû^  savoir  tJ8n|r  compte.  Eoy^ci  no  trè»- 
remarquable  qu'il  m'a  été  récemment  donné  d'ol)server  :  tJn  homme,  portant  de  très- 
belles  cicatrices  de  vaccine,  est  atteint,  vers  l'&ge  de  19  ans,  d*une  variole  qui  laisse  des 
traces  évideitt^.  Deux  ans  après,  entrant  a«  ^égiment^  il  est-^evaiTefiné  ^t(»ei  sticeès.  Dix 
à  onze  ans  plus  tard,  à  l'âge  de  32  ans,  fl  e«(HS  à  rh6pH«l  Beatijfjb  ^6)àr  mtt  brôoehAee!  f 
est  revacciné  par  M.  Lanoix.  Au  moment  où  les  pustules  de  cette  troisième  vaccination 
commençaient  à  se  développer,  il  est  atteint,  à  l'b^pUAl,  d'u(^e  v^rjole  confluente  à  laquelle 
Il  a  succombé. 

Il  est  une  proposliioD  que  Ton  a  pent4tre  éflrts«  sans  pmtt'vatf  rafOsaiites  ?  er«at  que  la 
fêVaoeiiiation  était  plus  soiivetit  aotvte  de  eueoè»  chez  les  Individus  âgés  que  i^ei  *les  jeunes 
sujets.  D'afHrès  mes  obserraiions  rdeentès  et  assez  nomiMreifseSj  la  'Vérité  résfderatl  daas  om 
pwposiltoD  absolvaient  Hiverse,  car  jt  n*ai  obletni  de  succès  que  chez  des  jefonea  sujets, 
tasdls  que  j'ai  presqaetnviiriabtement. échoué  $vnr  les  individus  àgé& 

M.  CpÉNEÂU  t>£  MossY  :  ya\  pratiqué,  dans  ces  derniers  temps,  un  asse^  grand  nombre 
de  rëvaccinatlons,  une  centaine  environ,  avec  le  vaccin  de  génisse,  el,  sur  ce  iipmbre,  la 
moitié  environ  a  donné  lieu  h  une  vaccine  légitime;  celle-ci  s'est  même  développée  plusieurs 
foià  chez  des  personnes  qui  avaient  présenté  tout  d'abord  ces  accidents  locaux  qui  caraclé- 
rî'senl  ce  que  Ton  appelle  la  fausse  vaccine. 

S'il  était  démontré  que  les  revaccinations  sont  suivies  plus  fréquemment  de  succèà  chei 
lés  Individus  avancés  en  âge  que  chez  les  jeunes  sujets,  on  le  comprendrait  aiàément  en  son- 
Çéant  que  l'aptitude  à  la  variole  puisse  se  reproduire  et  que,  par  conséquent,  les  chances  de 
contagion  varlollque  ou  de  succès  dans  les  revaccinstions  augmentent  avec  Fâge. 

À  ce  propos,  Il  y  aurait  une  question  importante  à  élucider  :  le  nombre  des  pustules  dére- 
loppées  dans  une  prernièrè  vaccine  ne  peut-il  pas  exercer  Une  Influenctè  sur  raplilude  à  la 
variole  ou  à  une  nouvelle  vaccine?  C'est  dans  cette  pensée  que  je  pratique  maintenaDt  U 
Vàcfcîne  par  dix  piqûres, 

ta  durée  de  TimnfiUDité  vaccinale  doit  aussi  dépendre  des  coàdftiobd  ibdividoelJea;  k 
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méoie  virus  produit  des  e£eU  variables  en  inUDsiiéçhez  leis  individus  ^luxquels  i|  e^l  inocula 
Qaaol  au  fait  que  nous  a  rapporté  M.  Moulard-Martin,  il  est  très-intéfesàant,  e.(  renlre 
dans  ces  OIS  exceptionnels  d'aptitude  toute  spéciale  à  la  variole  et  à  la  vaccine;  et  l'on  peut 
rappeler»  à  cette. accasion,  le  cas  non  moins  extraordinaire  d'un^  femme  morte  à  109  ans  de 
sa  neuvième  atteinte  de  variole. 

M.  SiREDSY  :  Je  viens  d'observer  un  fait  qui  prouve  surabondamment  que  Tàge  de  50  ans 
B^est  pas  une  contre^lodiealion  à  la  revaccinallon.  Une  femme  de  50  ans,  portant  des  traces 
de  vaoGine  légitime,  vient  de  succomber  à  une  variole  confluente  hémorrhagique.  Si  cette 
femme  eût  été  revaccinée,  peut-être  n*aurait-elle  pas  contracté  la  variole. 

M.  BouRDOR  :  Les  revacci nations  ont  été  suivies  de  succès  dans  la  proportion  d'tm  tiers 
environ  chez  les  individus  que  j'ai  soumis  à  cette  opération.  J'ai  noté,  en  particulier,  le 
développement  d'une  vaccine  légitime  chez  un  sujet  ftgé  de  60  ans  ayant  eu,  dans  son 
enfanee,  Une  variole  dont  il  portait  les  traces. 

M.  FiR^OL  :  Je  croyais  la  question  jugée,  au  sujet  de  la  plus  grande  fréquence  des  succès 
dans  les  revaccinations  pratiquées  chez  les  individus  âgés;  j'ai  donc  été  un  peu  étonné  en 
entendant  M.  Moutard-Martin  rapporter  des  faits  contradicfoires. 

J*aî,  pendant  une  année,  pratiqué  un  très-grand  nombre  de  revaccinations;  or,  il  était 
trè&-rare  de  voir  l'opération  réussir  chez  les  très-jeunes  sujets,  et  les  succès  étaient, 
au  oontrairet  d'autast  plus  fréquents  au-dessus  de  20  ans,  (}ue  les  individus  étaient  plus 
avancés  en  âge.  Des  résultats  analogues  ont  été  obtenus,  il  y  a  quelques  années,  par 
M..  Mauriac,  dans  le  service  de  M.  Gendrin. 

M.  ModtarihMartir  :  Je  maintieDs  la  réalité  de  la.  proposition  que  j*ai  émise  tout  à 
rbeore.  Je  pois  ajouter  que  les  revacdnations  pratiquées  par  M.  Lanoix»  ^  Sainte-Barbe  et 
au  collège  Rollio,  ont  réussi  dans  plus  de  la  moitié  des  cas. 

M.  Bergeron  :  Je  Crois  que  les  faits  ont  déjà  répondu  aux  deux  questions  que  s^est  posées 
U.  Guéneftu  de  Mussy;  en  effet,  d'dne  parl,:ies  statistiques  anglaises  démontrent,  ce  me 
semble,  que  la  durée  de  l'immunité  est  en  rapport  dii^ectavec  le  nombre  des  piqûres  d'ino- 
culalion  vaccinale^i  ei,  4*sutre  part,  des.faits  observés^  dans  les  premiers  ten\ps  de  Timporta- 
UojQ  de  k  vaccine  en  Franqé,  relatés  depuis»  je  crois,  par.Husson,  médecin  de  rHôlel-Bleu, 
repris  plus  tard  par  M.  Ray^r,  et  signalés  en  dernier  lieu,  d'une  manier^  toqte  particulière, 
dans  un  mémoire  fort  intéressant  adressé  l'an  dernier  à  l'Académie  de  médecine,  par  lê  doc- 
teur Bourguet  <de  Rodez);  ces  faits,  dis-je,  mettent  hors  de  doute  que  fénergle  du  vaccin 
n'est  pas  la  même  chez  tous  les  sujets,  et  que  son  degré  de  puissance  eslrepréseut-é  par  des 
iDoditicaiions  assez  faciles  à  apprécier  dans  la  fbrme  et  révolution  des  boulons*  Entre  ta 
fausse  vaccine  qui,  étant  un  fait  morbide,  purement  local,  à  évolutiott  rapide  sucéédaKt  im- 
médiatement «u  traumatisme,  ne  donne  en  aucun  cas  Timmunité,  et  la  vaccine  légitime,  il 
y  a  une  t^riété  iponr  laqutlfte  il  n'est  pas  besoin  de  chercher  un  nom,  puisqu'elle  porte  déjà 
celui  de  vaccinelU,  et  qui  ne  dififère  de  la  vaccine-type  que  parce  qu'elle  se  présente  sous  la 
forme  d'une  pustule  globuleuse  que  le  moindre  frottement  déchire,  qui,  à  la  plus  légère 
pression,  laisse  ëcoqlèr  tout  d'un  coup  le  liquide  qu'elle  rçnfeTïhe^ie  tfës^ècSe+ÎErpidewçnt, 
ne  laisse  à  sa  suite  qu'une  cicatrice  plate,  étroite,  et,  fait  hiïporlan*,  dbnne  eue  immunité 
moins  durable,  mats  qui  s'en  rapproche  par  cette  circonstance  capitale  que  la  papule  initiale 
ne  parait  que  Je  quatrième  ou  le  cinquième  jour  après  l'inoculation,' c'est-à-dire  après 
imprégnation  de  Vorganiâiùe  par  le  virus  préservateur. 

Des  causes' multiples  ont  un  peu  fait  perdre  de  vue  Cette  variété  de  la  vaccine,  mais  elle 
mérite  d'être  étudiée  de  nouveau,  surtout  si\  comnSé  le  pense  M.  Bourguet,'if  y  a  Ta  une 
question  de  terrain,  si,  en  d'autres  termes,  la  vacciné  légitime  t^  devient  vaccinelU  que 
parce  que  le  sujet  inoculé  avec  ce  virus  parfait  est  lymphatique  ou  issu  de  parents  scrohi- 
leux  ou  tuberculeux;  des  faits  paraisMoi,  il  est^viai^^voir  démontré  à  M.  Bourguet  que  du 
virus  de  vaccinelle  inoculé  à  un  «uie^  fort  et  yigoyureux.j'eprenait  toute  son  énergie  préser- 
vatrice ;,pia\s  qu'une  succession  de  vaccinations  ait  lieu  sur  des  sujets  entachés  d'une  dia- 
Ihèse  qhell^onque,  et  on  pourra  iâe  demander  ce  qu'est  devenue;  dttntf  ces  attlnuattods 
SQCcessives,  la  vertu  prophylactique  du  vaccin. 

M.  Blàche  i  On  pt\3X  c'ojiçévofr  Quelques  doutes  ègf  VâvànUge  dti  grand  nombre  de  pus- 
tulea.  En  Amérique,  sûk*tôut  chez  les  femmes,  il  est  d'usage  de  ne  faire  que  deuxlnectrla- 
tioDs  vaccinales,  une  à  ct^aque  bras.  Or,  j'ai  revacciné  dernièrement  une  famille  amé- 
ricaibe  àtnsf  ihocutée  autrefois;  chez  toutes  les  jeunes  filles  composant  cette  famille,  le 
résolut  Jto\  néfilif»  xom  la  fVipcl^^  so  dév^lowa.  itrès-bi^n  sur  )a  m^\^,  âgfç  de  plus  de 
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60  ans.  Récemment,  M**  AlHot  m'a  raconté  qn'elle  avait  vacciné  une  femme  de  63  ans  ebez 
laquelle  les  six  piqûres  avaient  donné  lieu  à  six  magnifiques  pustules. 

rai  été  moi-même  vacciné,  en  1799,  avec  du  vaccin  apporté  d'Angleterre  par  RoudeTille, 
médecin  anglais.  Un  seul  bouton  s'est  développé  et  a  laissé  une  très-belle  cicatrice  qai  per- 
siste encori'.  aujourd'hui;  depuis,  je  me  suis  inoculé  la  petite  vérole  et  j'ai  été  revacciné 
nombre  de  fois,  toujours  sans  résultat. 

On  a  parlé  tout  à  Theure  de  ces  vaccinations  qui  ne  sont  pas  suivies  d'une  posloIalioD 
caractéristique  ;  il  n'en  faudrait  peut-être  pas  toujours  conclure,  en  l'absence  des  caraclères- 
lypes,  h  la  non  réussite  de  l'inocolation,  car  le  collègue  de  M.  Lanoix,  à  la  rue  MaaailloD, 
aurait  obtenu  de  beaux  boutons  de  vaccine  en  inoculant  du  virus  pris  sur  des  pustules  regar- 
dées comme  provenant  d'une  fausse  vaccine, 

M.  Lailler  :  Je  crois  devoir  attirer  l'attention  de  la  Société  sur  la  différence  manifeste 
qui  existe  entre  les  résultats  des  revaccinalions  pratiquées  en  ville  ou  à  l'hôpital.  D'tprts 
tout  ce  qui  a  été  dit  dans  cette  séance,  les  revaccinations  réussiraient  en  ville  dans  la  moitié 
des  cas  environ  ;  or,  dans  les  hôpitaux,  la  proportion  des  succès  est  tout  à  fait  infime.  On  De 
dira  pas  que  l'état  maladif  des  sujets  est  la  cause  de  ces  insuccès,  car  la  population  de  Saint- 
Louis  n'est  pas  dans  cette  condition,  et  aurait  dû  fournir  des  résultats  analogues,  ou  à  peo 
près,  à  ceux  que  Ton  a  obtenus  en  ville. 

M.  GuiNEAu  DE  Mossr  pose  la  question  de  savoir  sMI  est  indifférent  de  vacciner  avec  la 
lancette  ou  avec  Paiguille.  M.  Lanoix  est  disposé  à  penser  qne  l'aiguille  est  moins  favoribie 
que  la  lancette,  en  ce  qu'elle  s'essuie  en  quelque  sorte  avant  de  pénétrer  dans  les  tissosL 

M.  Moutard-Martin  :  M.  Lanoix  n'a  renoncé  que  tout  récemment  à  l'aiguille.  Sur  76  revl^ 
cinations  pratiquées  dans  mon  service,  il  y  a  eu  3  succès  seulement.  Dans  ma  pensée,  la 
cause  de  ces  résultats  négatifs  résiderait  dans  l'époque  trop  tardive  à  laquelle  serait  ameoée 
la  génisse. 

M.  BouRDOR  déclare  que,  d'après  l'affirmation  de  M.  Lanoix,  la  vaccine  de  la  génisse  dool 
il  fait  usage  n'aurait  jamais  plus  de  quatre  à  cinq  jours. 

M.  Lailler  :  M.  Lanoix  a  vacciné  avec  l'aiguille  et  avec  la  lancette,  tl  a  pris  le  viras  vac- 
cin à  une  époque  suffisamment  rapprochée  du  début  de  l'affection,  et  le  nombre  des  msucch 
n'a  pas  diminué.  Il  y  a  là  une  cause  qui  nous  échappe  absolument. 

M.  BUGQDOT  ;  Je  demande  à  répéter  que  je  ne  suis  pas  hostile  à  la  pratique  de  la  revac- 
cination. Mes  remarques  n'ont  eu  d'autre  but  que  de  servir  de  point  de  départ  à  la  discot- 
sion  d'une  question  qui  a  un  intérêt  d'actualité  particulier,  au  double  point  de  vue  de  la 
science  et  de  la  pratique. 

(Voir,  pour  la  suite  de  la  discussion,  le  compte  rendu  de  la  prochaine  séance.) 

Le  seerHaire,  V  tessill. 


feULLETIII  DU  lUIOLiBA.  —  Depuis  le  2/i  janvier,  aucun  cas  de  choléra  n'a  plus  été  enre- 
gistré à  Gaen.  Le  nombre  des  victimes,  dans  cette  ville,  a  été  de  173,  depuis  le  S6  décembre 
dernier,  date  de  son  apparition  à  Gaen.  On  annonce  la  présence  du  choléra  dans  quelques 
localités  de  l'arrondissement. 

A  Brest,  le  27  janvier,  il  y  avait  eu  91  cas  et  ih  décès  ;  le  28,  78  cas  et  16  décès.  Il  semble 
que  le  choléra  ne  présente  pas,  à  Brest,  la  gravité  qu'il  a  eue  ailleurs  ;  le  chiffre  des  décès 
est  beaucoup  inférieur  à  celui  de  Marseille,  de  Toulon  et  de  Paris. 

Le  choléra  s'est  également  déclaré  à  Gherbourg  et  dans  les  environs,  mais  nous  ignorons 
avec  quelle  intensité. 

Il  n   >y  >  iiriM ^ — 


MONUIfBNT  A  LàfiMMBC. 

Souêcriffiion  recu/dUie  parmi  les  memifres  de  La  Société  locale  de  Soissons,  par  JV.  Marchand, 

trésorier» 

MM.  J|es  dofcteurs  Missa,  20  fr.;  Billaudeau,  5  fr.;  Marcotte,  5  fr.;  Dufour,  5fr.;  Morlière, 
50  c;  -^  Bracou,  5  fr.;  Gleize,  5  fr.;  Marchand,  5  fr.  —  Total  :  50  fr.  50  c 

Le  Gérant,  6.  RiCHELOT. 
Paris,  *«  Ty pofraphie  fi^n  Hàirun  et  €•,  rut  des  OettvmtcsHMU-Cteqvfur;  SS. 
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r.  PAitst  9alr  \n  séâkicè  de  rAeidèniié  de  inédeeifte:  —  H.  V&<^mimoN  i  Vaceinàtidn»  et  refVMefha- 
i  UeiiK.—  m.  BiBUoTBtQOri  3 Traita  éAénieÀtKlre  de chiàie médicate. -^  lY^  A€AoâÉiEs.ETSDciÉTés  n- 
T«iiTss..(|\e9d^^  4«ini^4«e>i^]vS^nçf  du,  3p>  Jaayier  :  Correspoodance.  —  PrésdiUatipuSr -7- 
Envol  de  çov-fox  en  Angleterre.  —  Protestation  de  M.  P^ggiale.  —  Fragments  de  sonde  retires  dt 
la  tessié.  —  têcWrfe.  —  Opportunité  de  faire  un  rapport  sur  la  trichinose.  —  Expériences  et  obser- 
vations elhii4aes  pouvant  servir  ^  expliquer  le  mode  d'aetfôn  de  certaines  appUcatibns  hy^rothérâ- 
piqVM.  "H.  V.  GoUftiiBi.  '**  Yl.  FÎBVI1XET4M  :  Ërasma  «msidérè  comme  médecin  dans  son  Èldge  de  la 
folle.  :      .  ; 

g-i*"!^    !■      |ii,i,N.    j        '.,       ,  iMf.irf.ir-  i;.'i  ■  !.'  ';î\.\'\  i    ::  .rit   ■•■■:  ff    -.tiii  ,'  :i;  '■-.'■■■■'.     r~tr,\',t      ■• 

'  :  '  .      •    ;       Paris,  le  9\  Jamier  tB69. 

1  iftti*  hi  «éàiiiec»  dé  VJkekàémie  ^  wikMeeimé. 

Mrè^em^t  diîJ'AoûdÉmia  ioierdit  les  rapporis  sur  les.ouvragee  imprimés»  mais 
il  n'iitfeir(]|tip(^s  leur  prâ9aptBlioii ;par  les  membres  de  la Cpoipagnip ;  les  auteurade 
ces  oavrpgeft,'  a^  lieu  de  Jie&adr^er  difeoteffieot  aux  bufeaux  de  TA^démie^  ipouvent 
nalurelleoieat  qu'il  y  a.  qu/$lque  chose  deplvs  éclat^nt^'et  de  plus  reteotisaani  à  les 
faire  présenter  par  un  académicien  qui  accoinp^gne  presque  taujoujps  cette  présent^- 
U<^.de  quelques  pfiroles  (lalAeua^s  pour/Vauteur  ejt  poiir  l'ouvrage,  Àu^i>  l'usage  de 
ces  pr^entaMoD^,f9e  géoéraii3^  de  pluaen  plus;  aussi,  les  présentateurs  niarq,uçn|- 
ils ^ une  tend(iqce>^e  plus  eu  plu»  évidente  à  transgreisscr  la  lettre  du  règlement. et 
font-ils  4^, vérj^tabl^a. analyses  appréciatives^  c'e^à-dir^  des:  rapports  à  Ji' occasion  ^es 
aQ\arage8;qu'il^  offrent  à  TAcadéniie.  Hier,  les  infraetions  au  règlement  ont  poi^u.si 
.éyj^Qotea  q«i'eÀ^:Qoi -donné  lieu  à  des  r^amalions  assez  nombccuaesvM»  Velp^au, 
en  iMréaentaptjiin  traité  d'accouchemenia  ^  M.  Joplio;  M.  Pidoux.une  monographie 
de  l'astliovetpçpr. M. Sée';.M«:Bé0lard;Ur\e  physiologie 4e  ta  voix,  par  M.  Fournie,  ont, 
il  est  vrai,  un, peu  dépassé  les  limites  babjinelies  de.pe&|>oIite886s  académloiewea- 
L'otage  est  suirtoat  tombé  sur  M.  Pidoux,  qui  Ta  d'aiHeurs  bravement  supporté.. 

FEUILLETON. 


éBASIlB  GOml^teÉ  GOMHfi  MÉIIBQllI  DtANS  SON  ^L^GB  BB  LA  FOUB. 

SVaons  aviooa  à  Mire  «ervice  Je  taleai,  le  loisir  et  les  occasions  nécessaires,  nous  aurioqs 
un  grand  plaisir  .à  looter  dans  les  ouvrages,  adciens  et  modernes,  des  historiens»  de9;pp^«, 
.4eB  savanla  e|{  des  auteurs  de  tqai  genrev  les  passages*  relatUs  à  latmédecine  et  au  médecin. 
Nons  voudrions  glaoer  ainsi  des  documents  qui,  suppléant  mn.fMirpar  leujr  nonbrâ  à  leur 
coMtoton  babiMlle^aooiifeiuriiiraiçott  leséién^t^  d^uii  tfaml  ouneas.  sur  VfiUMredes 
i^tvkm0'inédi(Mk0.i^  ceux  que  nous  soéoiues  ii^onvea^s  4'appeJter  les  ^nsi4u  monde., 

i^inieors  travaux'dus fi  k  plume  élégante ^et.  Ia/i$ile  de  M.  .P.  Ménière:  JÎiti</«9  médioates 
«HT  kf'poU^  Mn$,,n^  Élndies  SMr,l(iméti€Qim,^«^ii9  (m  Uttrei  de  madame. de  ^évigné,  -A- 
CieirçH  médecin,  ^  constitBent  d^^  avec  quelques,  criijques  intéressantes  de  M»  Ch.  Paren- 
berg  et  d*ai2tres6fliai««,des  nM>dj^le«du,geDre,q«  poua^ourU  et  ne^peui  maaqyer  de<^Qurire 
à  blejB^  d^aolres,  ToiiteM,  tenter  en:  oemomeM»  Sfiias  préparation  convenaUe/unçcpuyre 
de  longue  haleine  jurées nqatières  de  haute  erilique^: serait  peut-être  no.us. exposer  au  so4|t 
dq  matbeinreux^l^e  qfii»pour  avoir  voulu  voler  trophaut^  se  vit  précipité  dans  la  mer^  Nous 
somopes .  <)0DC  bien  r^olu  ^  noes  garder  d'uoe  folle  témMté»  et  c*est  sans  prétention 
aucune  à  dogmatiser  que  nous  prenons  aujourd'hui  la  plume.  Nous  demandons  tout  simple^ 
ID^nt  à  eopsigner  Ici  quelques  notes  prisea»  ces  jours  deroleri,.  sur  la  marge  d'un  livre  inté- 
ressant A  tous ^gards^  mais  peut-Atre  un  peu  tombé  dans  Toubli;  nous  voulopi^  parler  ^ 

Torap  XXrx.  —  J^nwyfUfi  série,  ^^ 
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On  ne  voit  pas,  au  ^emenrant,  la  raison  de  cette  interâiitton.  on  trouverait,  au 
contraire,  de  bonnes  raisons  pour  qu'il  en  fût  autrement.  La  critique  médicale 
devrait  avoir  son  asile  à  TAcadémie,  car  là  seulement  elle  est  possible,  car  là  seu- 
lement elle  est  à  Tabri  des  dangers  qui  TaUendent  ailleurs.  On  nous  a  quelquefois 
demandé  quel  rôle  nous  donnerions  à  la  section  4f3  pbUosopbi^,  4'iûstoire  et  de  litté- 
rature médicales  dont  nous  demandons  la  créaiion.  Ce  rôle  serait,  magûîâqoei  il 
consisterait,  entre  autres  choses,  6  présentei*  périodiqciement  l'analyse  etl'appréda- 
tloiï  des  productions  nouvelles.  Les  rapports  mensuels  sur  lés  i*emèdiès  secrets  et 
nouveaux  ont  sans  doute  beaucoup  de  charmes;  il  est  cependant  pejrxpi3  de  penser 
que  des  rapports  mensuels  sur  le  mouvement  de  la  iitténature  médicale  ne  sereîeot 
pas  dépourvus  de  quelque  agrément,  et  surtout  de  quelque  utilité. 

L'ambassade  anglaise,  à  Paris,  a  demandé  au  gouverDement  d'envoyer  en  Angle- 
terre tout  le  virus  vaccin  disponible,  afln  d'expérimenter  sur  la  plus  grande  échelle 
possible  la  propriété  préservatrice  de  ce  virus  contre  le  typhus  contagieux  des  bêtes  à 
cornes.  A  cette  occasion,  M.  Bouley  a  annoncé  à  l'Académie  que  quelques  génisses 
appartenant  à  M.  le  doct^eur  Laooix,  ^t^ant  éléiOAÇulé^  ^xec  succès,  puisqu'elles 
ont  servi  à  de  nombreuses  vaccinations,  ont  été  envoyées  en  Angleterre  pour  être 
soumises  à  toutes  les  conditions  de  contaminatito  par  Ib  terrlblb  fléeu  qui  désole 
TAngléterre.  Si  l'expérlenee  réussit^  c'est*à-dfre  si  îa  cotitaminailon  n'a  pas  «eu,  la 
prophylaxie  db  cette  affreuse  peste  est  eofln  trouvée,  et  son  ânMogie  avec  la  tariole 
est  rendue  biéTi  probable.  Voilà  les  expériences  d'on  Bien  saisièsant  iméMetdont 
les  résultats  sotit  très- vlvefifient  attendus. 

M.  Poggiàle  a  Cru  devon*  porter  devant  l'Académie  une  récrimination  contre  oae 
|)UbUcatlon  faite  par  une  entreprise  d'une  eau  tnfùéfitile  sur  laquelle  cet  hotfarable 
académicien  a  lu,  Il  jr  a  plusieurs  années,  un  mémoire  devant  l'Àcadëmle.  Les  pro- 
priétaires d'une  source  minérale  n*ont  pas  tous  les  Jours 'la'bonti6À)rttikie  depoii- 
voir  se  placer  sous  unt^atronage  aussi  considérable- fué  celui  do  M.  Poggiale.  Aussi 
le  propriétaire  de  la  source  inorimioée  a-t4l  usé  aussi  largement  que  f)bseible  8u  nom 
de  ce  savant  chimiste  eh  reproduisant  son  mémofrb  et  le  rapport  lêlègieuxquf  tt  fut 
lasuitO)  etdont  iee  ekemplaires  ont  été  distribués  tiU  Corps  inidkàL  C«ttê  grande 
puMfoité  a  bhoqué  et  blessé  M.  Pogglaie,  -qdi  a'eft  eist  ptaitit  avec  éftiertùnie^ 

Dans  des  questions  dé  't&  gente  chaouo  doit  rester  Juge  deee  ijueliH  oolmitiaBde  n 

Ed  maints  endroits  de  celle  corieuse  SBtfre^  I't9it€ar.se  trouve  amené  à  tracer  au  couFant 
de  la  plume  son  appréciation  sur  plusieurs  ^b  je  (s  intéressants  pour  le  médecin.  Son  érudi- 
tion «t  son  esprit  philosophique  bien  connurSloonent  une  portée  véritable  à  ces  aperças 
suscepliblei  d'aMleun^  parfois,  d^éelûfr  riii8ieira:de  la  jnédeâisl«dMnieestisi|» reculés  et 
pauvres  de  documents.  Bien  loin  de  nous  déjà,  en  effet,  est  le  jour  où  parut  VÉioge  de  la 
Folie  (10  juin  1608),  puiiqu^fl  M  dédfé  par  Eraso»  à  son  ami  ThokMs  MorMi  et  tfaH  fit 
rire  (au  dire  de  fauteur)  le  pape  Léon  X  et  le  roi  Henri  Vllt  d'Abglaterre. 

it  ne  saurait  loueurs  faire  rirè  le  nfMedn»  eom»e  11  éil  faeite  de  s'en  doavalQcre  par  is 
seule  leelvre  du  passage  sttivaafl  i  ! . 

«  I>e  lotis  1«0  ains,  on  estime  davantage eeux  qui  apprèdlMM  la  ^lué  dtt-  semodiiBmn, 
c'est-à-dire,  selon  moi,  de  la  Ibllé.  Biais  de  quel  rapport  sontMlo?  Les  éiitiMIMè'4e»ibé«ie* 
glens  crfent  famiae,  les  physiciens-  se  morfondent,  ou  se  màq uei  des  ëstrologoeb^  ou  m^vrise 
les  d4aIeeiioiens!  Il  n*j  aqoé  le  médeefii.  €eiai-*là  fait  a«taa(<  Ititseulqûè  loolr  le«éutns 
ef!se«bble«  D^ailleurs,  cette  profession  de  oiédecine  a  nb  ^fraud  avantage»  e'èél  q«e«  plus 
delui  qui  la  pratique  est  ignorant,  hardir  lémértflre,  plus  il  est  «sfeîBiè  des  grandes  ir«4da(e 
qaë  la  médecine,  pHncipalement  de  la  maolère  qu'on  l'exei^e  duj«artt'iitii(  n*e»t  qu^urife  por- 
•tion  de  la  flaitérle^  ce  qui  lut  est  assurément  conÉtuuh  avec  lattOlorRilie^ 

é  Aptes  les  médecins  marchent  immédiat«mefnl  les  ldghrtes^)uMicmMlilléaL»l^'i<e  llii«' 
ces  sut^pOlB'de  Thémii  ne  devraient  t^olot  avoir rhonReor  du  paséurles  pritilse  d'Eseiitapé; 
entre  eux  le  débat,  » 

Ffous  Voudrions  croire,  pour rhoirticur  de ceua  quf  ooya^nt^éettâédaMmrft^gUérirt 
i^'tibe  icriuque  adesl' verte  emprunte  bien  ^Um  à  rèSprft^ttttiriifue^a'Jria-VâfM  èéqo>ne 
a  d'exagéré  à  nos  yeux.  Nous  ne  pouvons  toutefois  nous  étoalforibÉdUNneàl^  àe'^ol^  tséÉa^ 
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dîgttilé.  n  tt*én  est  pas  ttiolnà  vrai  que  Tériu  rtilftéràlé  dont  M.  froggîale  a  justement 
célébré  les  vertus  thérapeutiques,  est  un  excellent  médicament  et  que  les  praticien^ 
fiuf,sntIa(Mda  acëavënl  chfttlStè,  îa  prescriroht  à  leurs  mtilôdcs,  né  Wtoeront  {)as 
trop  rftodîs<îféltèri  dti  JrfdpfiélaiM  qui  letjr  aura  fait  contiàtti^e  ceftte  source  bienfdi- 
saWé.  P(Wf  tetiWlîque,  totttelà  tiliwtioncrt  là.'SI  ccltë  can  minérale  estbonne^ 
H.  Poggiale  a  bien  fait  de  la  vanter,  et  le  propriétaire  de  cette  eau  ne  nïAHte  pad 
absolument  )â  cèrdé  pMr  avoir  publié  le  mémoire  de  M.  Poggiale. 
-  Il  BPW»,  ■»  MuiiUiiit,  ^w»=qttt»=yi»yAwdém»eêe^éTOirt»  te  mfestog  d'édafrerles 
praticiens  sor  la  valeur  des  moyeat  tb^riip«iiHq«Q« -/lui  surgissent  et  dont  l'annonce 
ne  pourrait  être  faîte^aue  sur  spnjappfobalîon.  Exemple  fourni  pur  cette  môme  séance  : 
un  malade  de  la  province,  introduit  dans  sa  vessie  une  sonde  dite  en  gomme  élas- 
tique qui  se  casse  en  plûsfeiurs  morceaux.  tJn  télégramme  appelle  M.  Ségalas  qui, 
avec  sa  4etténié^(Ml0ato,  délitée  la  veséie  et  l'utètfere  de  ce  malade  de»  fragments 
des  sondes  qu'ils  contienoeat.  ili,  S^galasdéii^lare  que  eelle  soode  était  mal  fabriquée, 
et  sur  ce,  M.  Gloquet  demande  que  les  sondes  soient  assimilées  à  des  médicaments 
et  toumîse^  comme  eu*  aux  Inspeciions.  Cela  nous  parait  peu  praticable  ;  mais  fai- 
sons une  autre  hypothèse  i'uû  fabricant  de  sondes  présente  à  TAcadémie  et  soumet  à 
80Q  examen.d'excellents  échantillons  de  ses  produits  ;  un  rapporteur  compétent,  et 
après  de  nonribreux  essaie,  déclare  ces  sondes  parfaites  et  demande  l'approbation  de 
l'Académieb  Eh  bien,  on  peut  parier  cent  contre  un. que  l'Académie  n'adoptera  pas 
les  conclusions  du  rapport  et  qu'on  invoquera  toutes  sortes  de  raisons  pour  laisser  la 
ehose  4ads  l'embreel  le  silence.  En  attendant,  les  ftibHcants  de  mauvaises  sondes 
îëront  leur  métier  et  occasionneront  de  gravée  accidents.  Franchement,  e$t-ce  que 
les  pratidenâ  et  mônfe  le  public  n'auraient  pas  le  plus  grand  intérêt  à  savoir  où  et 
par  qui  se  fabriquent  de  bonnes  sondes? 

Un  candidat  dans  la  seetion  de  ntédecine  opératoire,  M^  A4plfdn«ê  Guérin,  a  lu  un 
mémoire  intéressant  sur  les  Mclurèfe  du  ma»llalre  supérieur. 

M.  Robinet  a  appelé  l'attention  de  l'Académie  sur  l'opportunité  de  faire  un  rap- 
port  sur  la  trichinose,  question  doût  l'Académie  est  saisie,  et  qui^  à  raison  des  faits 
graves  observés  dans  quelques  parties  de  l'Ariemagne,  commence  à  préoccuper  assez 
vivement  en  France  l'opinion  publique.  Le  puhlic  se  rassurera,  sans  aucun  doute, 
quand  il  saura  que  la  trichine  ne  résiste  pas  à  une  température  de  6Ô<>,  et  que  le 'moyen 
'  - ...      -  ,^ 

porter  sûr  fe  plus  grand  nombre  des  médecins  de  son  temps  uû  jbgetneût  fbrt  sévère. 
Qu^étaienl  ceux  dont  îT  parte?  Les  plud  illustres  ne  jouaient-ils  pas  près  des  princes  plutôt' 
le  rôle  de  chArlatans  ^t  de  valets  que  celui  de  médecins  vraiment  dignes  de  ce  nom?  SI  noua' 
tenons  compte  dé  leur  ignorance  et  de  leur  rapacité  dont  les  mémoires  et  les  chroniques  ne 
nous  fournissent,  hélas  1  que  trop  de  preuves,  si  nous  réfléchissons,  je  ne  dis  pas  au  peu, 
mais  au  manque  absolu  de  considération  dont  lis  ^'étaient  rendus  Tobjet,  la  satire  d'Érastne; 
nous  semblera  kboins  injuste.  Les  mèdioastres  dé  son  époque  étaient  sans  doute  supérieurs' 
(moralement  surtout)  aux  esclaves  qui  exercèrent  anciennement  â  Rome  aussi  bien  l'art 
d'enapoisoDoer  que  celui  de  guérir.  Mais  étaient-ils  bien  plus  dignes  d'estime  que  ces  char- 
latans vaniteux,. leufs  successeurs  qui,  en  écrivait  le  récit  quotidien  des  maladies,  du  roi, 
Louis  Xiy,  se  sont  doboé  eux-mêmes,  devaât  la  postérité,  leur  brevet  d^ncapaciié  et.  de; 
vilecourttsarieriéT 

Èroyex-vous  Érasme  trop  sév^é;  écoutez  M.  6h.  Darèmberg.  Appelé  à  pi^ônoncer  sur  une^ 
causé  dont  Pbonneur  doit  lui  être  cher,  voici  comment  II  s'exprime  en  parlant  des  temps  qui 
suivirent  ae  près  lé  siècle  d'Érastfie  :' 

«  ta  iDédecIne  au  xvii^  siècle  4onne  un  triste  spectacle;  M.  Ravnaud  nous  décoiivte  la! 
p\M  dâifllOdte  nk  hldeorsé  ntldtté  :  l'èmpiHsme,  les  préjugea,  une  roi  aveuele  en  Tautorité, 
une  kmeûte  abltûliûé  dé  nléthode  et  de  ebnnaissânces  positives,  line  résistatice  stupide  k' 
tontes  les  grandes  découvertes,  le  ridicule  dans  les  mœurs,  les  convoitises  et  les  dupidités,' 
M  violetfMi  diairtbw  jBOtre  oMfr^WBS,  rarrogânce  av«c  les  pelltes  gens,  la  bassesse  devant 
las  f ens  dd  futUiéi  un  tral  détuge  d'herriblcs  forosnlai  purgatives^  le  sang  répand»  à  flois,. 
rien  n'y  manque.  »,(1)  ^, 

(t)  !4  médecine*  Hi$t9ir$  $t  dodWfiM ,  par  M.  Gh.  Daremberg,  p.  S06. 
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inFaillible  de  se  préserver  de  reDapoisounem,epl„c*esl.OQ^Qp.asmai|iger  cruejlaviande 
du  porc.  ...      V  / 

M.  le  docteur  Beni-Barde,  directeur,de  rétablissement  bydrptbérapiquiB  â'Âuteuil, 
a  clos  la  séance  par  la  lecture  d'un  mémoire  sur  ,des  expériences,  et  i^servatîoos  cli- 
niques pouvant  servir  à  expliquer  le  mode  d'acMon  dc.certaine^  appVciitloas.  hydro- 
thérapiques,  ,     ,.  ;     "■^•■,'.'    \   'l  :.    .    ..  -- 

^, /../_•'       ^.  .',;..,, /.^éd4e-l.AT0Uft, •... 

'    !  ■■  ;r'jl  ii.'i    II         ,  !■   ■!■  '.   M  ,11,    ,    I  .  il       .'/'i  niiii  KSttssSsâ 


VACCINATJON. 


Vaccinations  «t  eevaccinations:  . 

Note  communiquée  k  la  Société  médicAle  des  bôpUaqx,  diflB.h  sèMCfilD-^l  jtlvvier  IB6e« 
Par  M.  HERtiEUX,  médecin  dé"  la  Matei^nilé.'     •    -i  ■ 

Dans  les  deux  dernières  séances,  plusieurs  que^tiof^s  imporlanies,,  les,  vn^^  relatives  à  ia 
vaccinalion  animale,  les  autres  alTérenles  aux  révaccinalions,  ônt'élé  disculées.  Chacun  de 
nous  a  été  invilé  par  le  bureau  ai  apporler  îcL  le  tribut  de  ses  obsemiions.  C'est  ponr 
répondre  à  cet  appel  que  j*ai  demandé  la  parole.  Et  d*kbord  je  ferai  couuaKrè  le  nêstiUM  des 
estais  qui  ont  été  tentés  à  la  Maternité»  concerttantTemf^oi  du  vaccin  ènimal.     '    ' 

Sa  vaccinations  wi  été  pratiquées  sur  des  enfants  noirveau-nésà  ïMt  dê'cë  ^BCtin.  Void 
ce  qu'elles  ont  donné  :  •    <  .  .      *,   .  .     •■   .       ^;  ,:  n.  -  i  •    ■ 

Sur  ces  8/i.  vaccinations,  16  ont  échoué  coupléliBttejit^  à  poil  donvé  Keo  .it  des.papoies 
presque  impercej>tibles  ;  5  enfants  sont  partis  avant. le  d^yeloppemenl  des  pustules.  Quant 
aux  59  restants  chez  lesquels  le  vaccin  a  évolué  réguliérejneoi*  nous  avons  noté  qu^le  rap* 
port  des  pustules  avec  celui  des  piqûres  (on  en  faisait  loojôur^  six)  a  été  le  suivant  : 

iO.  fo»jou  a  obs^vé.  «  •  ....     1  seule  pUsIule.:       .»   <  <.;  .  ^ 
11  —  •  j  .  1,  .^  .     2  pusltules.'        :  * 

^5        ,    .       "^  .    ♦    .    ,    ^  >         ,3,        —     ,.   ^.■'  .,,  ',,;. 

,  o  "^"  •»#»••      'Û  ,  •  "^  •    ■    I      ' 

10    '   —     ■.*.*...;    5   —     ^''  " '.   " 

•  5      _—     •'  : .  ;\v.  "6    -  :' ,'\ ■   '  ' 

11  était  intéressant  de  savoir  quels  chiffres  donnait  la  vaccination  ordins^ire  comparée  à  la 

Je  le  demande  maintenant,  cette  critique  trapée  par  la  main  d'un. médecin  ne  justifie-t- 
elle  pas  la  sévérité  de  ia  satire  esquissée  par  Érasme?  Ne  cherchons  point  dans  l'histoire  ee 
que  nous  voudrions  y  voir,  mais  bien  la  seule  vérité.  Aujourd'hui,  du  reste,  que  Tlndépen- 
dance  et  la  considération  médicales  sont  nées  de  Tautorilé  dé  la  science  unie  à  (â  dignité  des 
savants;  aujourd'hui  que  le  dévouement  professionnel  des  ipédecios  Irpuyè  dans  Topinion 
publique  une  consécration  impérissabU,  nous  pouvons  jeter  sans  trop  de  fégréts  un  regard 
sur  le  passé.  En  voyantla  bassesse  du  p6int.de  départ  et  la  longue  roule  sujvîe,  nous  pren- 
drons courage  pour  marcher  à  grandis  pas  vers  ce  que  nous  'pouvons  appeler  le  couronne- 
ment de  l'édifice.  ,...;,      V,   ,.  .M.... 

Mais  revenons  à  Érasme.  Dans  une  pjage  curieuse  fp'rVnafufeliéme'nr.if  pâ'lilace  dans 
VÈloge  d€  la  Folie,  ij  nous  fait  connaître  le  sort  des  aliénés  îi  son  époque':*  «  Les^hpromcs 
sont  différemment  disposés  de  dœur  les  uns  envers  les  autres;  mais|  pour. les  fôu^f^ous  tes 
liommesse  font  \xn  plaisir  de  les  avoir,  çpmme  s*ils  les  reconnaissaient  pour  léut  aj^partenin 
On  les  souhaité  avec  passion,  6n  les  embrasse,  6n  les  ehlrélient,  on'Tés  nojirMt;  en  les 
secourt  dans  leurs  accidents;  enfin,  on  leur  permet  de  tout  dire  et  de  tout  /airé.'Non-senle- 
ment  personne  ne  cherche  à  leur  nuire,  mais,  d,e  plus,  fes  bêles  mêmès,^ comme  par  un  sto- 
lipiéiit  naturel  de  leur. innocence,  retiennent  devant  eux  Jç.ur  férocité- ^^tiûelJe..;l4rengioQ 
veut  cela;  les  fous  étant  consacrés  aux  dieux  et  prinçipîa/emenlà,>iiOfl  (l'a'l^oii^)*  i[  est  juste 
de  les  respecter,  »  ,  c  ,    .;.•  /••■  -,  .    ••♦'.  ..  .'.' ^r- ./  .v  r'- 

Qae  penser  do  tableau  Iratié  par  Érasme?  N'ooIrliotispWifoor  bien  ju06f  ilft.sitiiiiiUon,  qae 
wù  Èlagtdêla  Foiie  parut  sept  ans  v^nt  la  naimiee  UeVi^M^  Wier  (1);  dont  M.  Axeo* 

(1)  Conférence  de  M,  Axenfeld  sur  Jean  de  Wier  et  les  Sorciers.  Voir  TUmiôn  S^ÉDicÀù,  numéros  des 
22  el  27  juin  1865.  .   j    ..  .  .    !  .  i/  uii      .,  /    ;.  »    ,,,..  ^  ,    *.i.  ,\   ».     . 
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vaccinatiotf'ântmàle.  J*ai,  Idans  ce  but,  recQeflK  les  résultats  de  d5  vaccinalions  par  le  vac- 
cio  usuel,  vaccinations  jpratiqpées  la  npëme  année  (i865)  à  la  Maternité,  chez  des  enfants 
DOUYean-nés,  dans  une  période  précédente.  Voici  ces  résnllats  : 

Sur  ces  95  enfants,  8  étaient  partis  avant  le  temps  nécessaire  pour  le  développement  des 
pustules  vaccinales. 

Chez  19  d'entre  eux  échec  complet. 
Chez    9       —  1  pustule. 


Chez  12 

_ 

2ï 

>ustc 

Chez  i6 

-« 

3 

'  -^ 

Chez  16 

'  — 

Ù 

^ 

Chti  13 

— ' 

5 

— 

Chn  12 

--'■ 

•    6 

— 

LasiraîHtode  de  ce^ résultat»,  comparés  à  ceux  cfue  nous  donne  la  vaccination  animale, 
n'échappera  à  personne.  Pour  les  deux  séries  d'eofants,  il  y  en  a  environ  un  cinquième  chez 
lesquels  l'opération  reste  sans  effet.  QuKUt  au  nombre  relatif  des  pustules,  f  avais  cru  d'abord, 
en  me  basant  sur  mes. sou vehirs^  qu'il  élait  toujours  beaucoup  moins  considérable  par  la 
vaccination  animale  que  par  la  vaccination  ordinaire.  Maid  u-n^  examen  attentif  des  tableaux 
produits,  ci'^desSQé  démontre  clairement  que  la  différ-enoe  est  peu  sensible  et  doit  être 
négligée.  » 

Un  feit  l)eàliéottp  pins  saîflant,  et  qo!  n'«  écliappé  h  aucuu  de  ceux  d'entre  nous  qui  ont 
été  à  même  d'observer  tes  effets  dé  la  vaccination  animale,  c'est  que  le  développement  des 
fftistdles  est  tardif,  tetit  à  se  prodbit^e  ;  que  les  pustules  sont  généralement  moins  larges.  On 
a  parlé  dadsld  publie  nkédlcald^accldenfs,  et  même  d'accideuls  graves;  Je  n*en  ai  pas  vu 
d'autres  que  ceux  auxquels'  peut  donner  naîssnnce  la  vacfcinf^tion  ordinaire,  c'est-à-dire' 
l*inftamn|atiOBr  phlegmoheuse  dcte  pustules,  l'adénite  vficèinale,  l'érysipèle,  et,  chez  !es 
enfants  faibles  ou  malàdifls/ ^'ulcération  des  postales. 

ranive.auzVeviMehïMiQnf  |>arlë  nouveau  vaccin^  Getles  dont  il  va  être  question  ont  été 
pratiquées  pour  la  plUfMirt  sur  des  femmes  onoeîutes,  sur  les  élèves  sages'^emmes  de  la  Ma- 
ternité, sur  les  fitlea  de  servies,  et  en  igénéral  sur  des  femmes  pour  la  plupart  jeunes  ou 
n'*ayanl  pas  dépassé!A6  auK 

Ce»  révacclDatiotts  sont  au  nombre  de  ISd^ 

90  ont  échoué,  radicalement  ; 
U  ont  donné  naissance  à  des  boutons  presque  invisibles  ; 


feld.  nous' a  fait  connaître  le^'louables'effdrts  pour  améliorer  le  sort  effrayant  des  sorciers, 
c*es(4-diré  des  pauvres  malades  atteints  de  manie,  monomanie  ou  hystérie.  Du  temps 
d^ÉFAsme,  les  choses  se  passaient-elles  donc  en  Hollande  tout  autrement  que  du  temps  de' 
Jean  ^e.^içr^'qui,  lui  aussi,  était  Hollandais  7  Gomment  accorder  le  témoignage  de  noire 
auteur  aVeb' celui  que  dous  fournît  Jean  de  Wier  dans  son  livre  Deprestigiis  demonum? 
Une  seule  solutioi^  se  présente,  à  poire  avis  ;  A  l'époque  où  vivait  Ërasmé,  comme  longtemps' 
encore  ap^ès  lui,  rignorance  publique  faisait  une  distinction  capitale  .entre  certains  fous' 
(idiots,  imbéciles)  et  d'autres  gens,  les  sorciers  et  sorcières/eu  qui  on  élail  malheureuse- 
ment"  bien  loin  de  Voir  dés  aliénés.  Là  commisération  du  peuple,  cl  certaines  croyances 
superstitieuses,  étaient,  pour  les  premiers  (ceux  dont  parle  Érasme),  une  source  de  ménage- . 
ments;  aux  seconds  (les  sorciers),  la  religion  malentendne, réservait  tous  ses  analhèmes,  et 
le  bourreau  ses  supplices  les  plus  odieux.  C'est  en  faveur  de  ces  misérables  que  Jean  de 
Wier  éleva  le  prenôier  sa  vpix  éloquente.  Toutefois,  si  l'apeinlure  d'Érasme  est  exacte,  nous 
devons  jipeçonnattre  .que  îp  sort  des  aliénés  inoff'ensifs  était  ai^ciennement  bien  préférable  à, 
celui  qtr on  leur  '  réservait  au  commenceipént  de  .ce  siècle/ surtout  av^nt  que  Pinel  et 
Esquirol  eussent  pjris  le;ur  défense. devant,  la'soçiété  égarée.  Où  étaient,  ail  temps  d.'Ërâsme 
(qui, 'n'en- pârle^,pagj,  ces  cachots,  cça,  cabauops»  celle  paille  infêcle,  qu'on  donnait  comme  à 
regrélj  îl75j! moins  de  soix^ té  ans,' aux  malheureux  aU^^^ 

Aidîtonà  à',c,es'c()risîd^riB\iîons  une  dernière  remar^iue  :  Que  croire  de  ce  prétendu  respect 
des. bêtes  pour  les  foui^  jsi^nalé  par  Érasme?  Rien  de  semblable  ne  s'observani  aujourd'hui, 
je  itçnae  qu"*!!  cj^Ii  prudent  dçi  rester  dans  le  scepticisme,  si  même  on  n'est  pas  en  droit 
d^'allcr  jusqu'à, la  négation, ^Cependant,  le  médecin  annolaleur  de  VÉlogede  la  FoUe  donne 
à  la  t)hrase  d'Érasme  un  nouveau  poids,  en  ajoutant  au  bas  de  la  page  la  note  suivante  : 
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36  ont  produit  de?  élevures  qi)|  p*avaieut  Qj]ç.un,d^9,.carac({[fe8  if  U.p^M^ïlçy^tççJQile 
régulière;  .. 

26  seulement  ont  élé  suivies  de  révolution  classique  de  la  vaccine  vraie. 

Sor  ces  26  cas,  7  fois  on  a  observé  6  pustxUes*  ,    . 

-  3  -  6       - 

—  1  -  û       — 

-  6  -  3       i- 

—  9  -  1        ^  ' 

Ces  résultats  de  nos  revaccinations  par  le  vaccin  animal  diffèrenHls  beaucoup  de  ceoi 
qu'on  obtient  à  l'aide  du  vaccin  ordinaire?  Je  ne  le  crojj}  pas,  mais  comme  jie  B*«ipas  pour 
me  prononcer  les  mêmes  éléments  d'appréciation  que  je  possédais  popr  coB^psrer  la  vacci- 
nation animale  à  la  vaccination  ordinaire,  je  laisserai  à  mes  honorai  collègue  le  soin  de 
juger  en  dernier  ressort. 

Si  favorables  qae. soient  i  la  vaceioation  aotmale  les reahftrclies  sUtitUquss  que  je  vieos  de 
faire  connaître,  m'est  avis  quMl  faut,  en  pareille  matière,  s'abiteair  de  tout  jogeneal  préci- 
pité, et  se  défendre  aussi  bien  d'un  eogouemeAt,  es^easif  que  d'uae  bestilité  syetématiqQe. 
La  question  est  à  Tétude  ;  des  résultats  eontredietofrei  i>euveat  être  predoHs;  nous  a'avoH 
pas  dit,  nous  ne  pouvons  pas  dire  encore  notre  dernier  mot» 

Et  à  ce  propos  qu'on  me  permette  4e  iiéagir  ooiHre  la  leadance  déjà  peut-être  od  peu  trsp 
prononcée  à  délaisser  la  vaccination  ordinaire.  Ce  délaissement  me  paraîtrait  acte  i'tagr»- 
titttde,  injustice,  et  je  dirai  plus,  imprudence  grave;  Ingratitude,  car  veilà  deux  tiers  de  siècle 
que  la  vaccine  ordinaire  nous  préserve,.daQ8  une  cerlaine  meser^,  des  horreurs  et  du  daegtr 
de  la  variole  ;  injustice,  car  nous  accusons  cette  ancienne  méthode  d^on  criniedeiit  elle  est 
sinon  innocente,  du  moins  aussi  peu  capable  que  possible;  imprudence  grève,  ur  noss 
ignorons  si  nous  ne  changeons  pas  notre  cheval  boiteux  poqr  un  peralytique. 

Deux  reproches  graves  sont  adressés  h  la  vaccinfttien  ordinaire:  i*  elle  m  neas  préasm 
plus  suffisamment  de  la  variole  ;  2"  elle  peut  nens  transmettre  la  syphilis. 

Que  la  puissance  préservatrioe  do  taocin  ordinaire  eoitf  affaibj|le«  jeie  veiUL  Meie  qviesenit 
affirmer  que  nous  serons  mieux  préservés  et  mèmeaoasi  biev  par  le  yaeciq. animal  ?|.*iieiiir 
et  un  avepir  loifitain,  peut  seul  iioue  donner  la  ^QlnUQp  de  cette  grave  queilien. 

Quant  à  la  transmission  possible  de  la  syphilis,  je  m'en  effrayenis  fôlOBlkreaveq  la  pie- 
part  de  nos  confrères,  si  la  vaccine  ordinaire  n'avfttt  pa^  dei<rière  elle  un  peeeé  respeeteble  et 
qui,  sMl  ne  me  donne  pas  la  sécurité  absolue,  me  procure,  du.moina,  une  tranquillisé  relalive 
assez  grande.  Sans  parler  des  observations  de  M.  Millard  que  îepr  autlienllcitébfen  reconaoe 


H  On  voit  par  expérience,  et  non  sans  étonnement^  que  les  chiens,  çooime  s'ils  reconnaii* 
saient  la  simplicité  de  la  nature,  épargnent  les  enfapls  et  les  fous,  »  VesUce  pas  vraiment  k 
cas  de  dire  :  în  dubio  stai  virius? 

Plus  loin,  Érasme  cite  Tobservation  d*un  Grec  dont  la  foliç  semblait  e^^trêmeffleDl  Kréabk^ 
et,  partant  de  ce  fait  isplé  pour  (généraliser,  il  en  vient  à  vaqter  le  bonheur  de  la  folk: 
«  Cet  homme-là  était  fou  dans  toutes  les  règles  :  assis  iepvila  le  matin  jusqu^aa  soir  sur  k 
théâtre,  et  se  croyant  toujours  à  quelque  beau  spectacle,  quoiqu'il  n'en  fût  rlea,  II  riait«  i 
applaudissait,  il  se  réjouissait.  D'ailleurs,  honnête  homme  pour  les  devoirs  de  |a  société, 
complaisant  et  fidèle  à  ses  amis,  doux,  agréable,  facile  envers  sa  femme,  Indulgent  4  ses 
esclaves,  et  qui  savait  fort  bien  connaître  au  boucj^on  la  bonne  ou  la  mauvaise  bouteille.  5ei 
parents  le  guérirent  à  force  de  drogues;  mais  lui,  revenu  fout  à  fait  dans  ce  qu*on  appeik 
très-mal  à  propos  le  bon  sens,  leur  fit  cette  belle  et  judicieuse  apostrophe  :  6  mes  unis, 
qu'avez-vous  fait?  Vous  prétendez  m'avoir  guéri  7  Abus,  abus,  vous  m^avex  tué.  Plus  de 
plaisir  pour  moi  ;  on  m'a  tiré  par  force  d'uno  erreur  qui  faisait  toute  ma  f^Ucfté.  Çç  coon- 
lescent  avait  raison,  et  ceux  qui,  par  l'art  de  la  médecine^  procurèrent  le  rétabîfssement  de 
sa  cervelle,  avaient  plus  besoin  d'ellébore  que  lui.  a 

Nombre  de  détails  rendent  Tauthentlcité  de  cette  observation  suspecte  à  nos  yeux.  Et 
d^abord,  avec  quelles  drogues  sçs  parents  guérirent-ils  ce  singulier  malade?  (fous  p*en  css* 
naissons  malheureusement  pas  une  susceptible  de  produire  d'aussi  beaux  résultats.  Non,  pas 
une,  pas  même  Tellébore.  Même,  au  temps  d*Érasme,  oq  avait  ^encore  grande  confiance  dans 
les  vertus  médicinales  de  cette  plante.  Aussi,  Gérard  Listre  çnnote-t-il  Inobservation  qiK 
nous  venons  de  citer  en  disant  :  «  Ellébore,  herbe  médicinale  bonne  pour  les  mélancofîqœs 
et  les  insensés,  il  y  eti  a  de  noir  et  de  blanc.  »  La  seule  chose  vraie,  dans  cette  note,  est 
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iiM41ioi«deeaiib«,  eêtfaidérmis  «ommeincNscutattteB  !eB4pieh7oeftlaft8:e9d8ignë6  dam  hs 
MD«iM  dé  la  Mtefffteï  AllODs  plus  foio  et  admettons  que;  rétlënticAi  i/afënt  paa  été  éveillée) 
surf  elle 'q[Q«aifOfr,  bêQ  nonibi^e  d*aatre«  fait»  semblables  aiebt  pa  passer  Inaperçus.  Que' 
sera  ce  nombre  fomparë  à  Tlnealcuiable  mciltUude  d€  vacoinaiidos  qui  ont  é\é  pratiquées' 
depuis  le  comménoebent  de  ee  siècle  à  la  surface  du  globe?  Oe  n^esl  pas  par  miUiers,  c^est 
par  millions  que  se  comptent  diaqué  année  les  inoculations  vaccinales.  Et  qn'avons^nous  à 
opposer  k  ceS'  riiilliards  de  vaccinations?  une  vingtaine  de  faits  de  transmission  syphilitique, 
pas  davantage,  et  encore  ne  sont-^ils  pas  tous  bien  avérés.  Je  me  résume  en  ceci  :  poursuivons 
Boe  tipérîmcnis  sur  Ih  vaccination  animale,  éclairons-nous  snr  sa  valeur,  mais  n'oublions 
pM  tes  états  de  service  de  la  vaccination  ordinaire,  et,  comme  on  Ta  dit  bien  des  foi*,  gar* 
dons-nons  de  demander  à  une  opération  préventive  une  immunité  absolue»  ce  que  nous  on 
demandons  pas  à  la  variole  elle-même.    . 

Dans  la  dernière  séance,  on  vous  a  signalé  les  inconvénients  de  raiguillé  en  tant  qu'instru^ 
ment  d'inoculation.  On  vous  a  dit  avec  raison  que  la  piqûre  de  Fatguilie  était  plue  dauloo- 
revse  que  celle  de  la  lancette,  q\ie  raigoille  pénétrant  par  écartement  plutôt  qiie  par  sectioft 
des  tissus,  ceux-d  se  rétractaient  fortement  sur  elle  et  ressayaient,  en  Celle  sorte  que  le 
vaccin  restait  souvent  hors  de  la  plaie.  J'ajouterai,  comoie  motif  de  ma  préférence  persan* 
nelle  pour  la  lancette,  que  la  pointe  de  celle-ci,  en  pénétrant  obliquement  jous  Tépidermoi 
se  met  en  rapport,  par  ses  deux  faces,  avec  une  pins  grande  étendue  du  réseau  lympluUqse 
sous-épidermlque  el  qu*il  en  résulte  beencoop  plus  de  chances  pour  TaiMOf ptiou  du  vîros^ 
vaccin. 

Un  snjet  non  mofns  fT))éressant  d^étiide  a  été  abordé  :  le  nombre  d^s  pigûteê.  Sur  la  fel  de 
quelques  hommes  très-autorisés  eh  matière  de  vaccine,  nous  aTons  véon  longtemps  avec 
cette  croyance  qu'une  pustule  préservait  aussi  bien  que  sfx,  huit,  dix,  etc.  Vous  vous  rap- 
pelez, Messieurs,  que  nôtre  regretté  collègue,  Legroux,  intimement  pénétré  de  cette  convie* 
lion,  ne  faisait  aux  nouveau-nés  dé  son  service  qu'dne  à  deux  piqûres,  dans  le  but  d'écart 
ter  les  chances  de  phlegmon  et  surtout  d'érympèle,  affection  «  redoutable  à  cet  âge  de  la 
vie.  Eh  bfl&d,  en  oppoiitioft  avec  cette  croyance  invétérée  et  tellement  générale  qu'on  la 
trouve  répandue  déns-tooles  lea  niasses  de  la  soolétéi  M.  Onéoeau  de  Mussy,  avec  sagralidft 
expérience,  a  exprimé  deVadt  vous  ropinièm  que,  plus  en  maltif  liait  le  nondire  des  pifûres, 
plus  on  assurait  la  préservation  vaccinale.  M.  Bergeron  vous  a  rappelé  q«e  les  staHstiqinB 
de  rh6plUl  des  VkrMeox  de  Ldndras  avaient  foiirot  des  résultais  parfail««eiit  oonf^^we^  à 
ropldion  de  M.  GoéMao  de  IMsiyv  Quoiqttft  «on  oeusensus  sqH  bien.  peM  de  obeee,  je 
n'héille  pas krappnrtèr  pour  ûiire  noipbKv  car  «ine  saurait  liUler efi rangs  trop  WM^h 
quand  il  s'Agit  dedélruire  des  ^rveors.  universellement. accréditées. 

que  VhflU^rus  niger  et  le  veratrttm'  album,  tous  deux  Irritants  comme  1a  plupart  dès 
elléberées,  sont  aussi  inefficaces  quMnusitées  aujourd*ho!  dans  te  traitement  de  l^aFiénation 
mentale.  '  .  v. 

(La  finffrochaînement)  '      Jules  Drouet. 


SOCitTi  PHTCOTniGI  OC  t*IIIVMeE.  —  Cette  Société  a  tenu  sa  première  Assemblée* 
générée  le  21  Janvier  dernier. 

Aprèn  une  atlocution  empreinte  d'une  grande  élévation  de  pensées»  ^e  M.  le  docteur  fiar« 
riér,  président,  l'Assemblée  a  entendu  M.  le  docteur  Alex.  Mayer,  secrétaire  général,  qui, 
dans  un  compte  rendu  très^ppréoié,  a  exposé  les  premiers  travaux  de  la  Société  naissante; 
les  sentiments  dent  ses  fradatents  se  sont  inspirés,  les  conditions  ilehensef  dont  les  enfants' 
du  prexnler  âge  ont  Sfi  .souvent  è  souffrir,  le  but  ^ne  se  piopese  la  Sooiélé  et  les  moyens  ^ 
d'action  )auX(^ls  èlle>  compte  reeourtr,  é  mesure  qu'elle  aecrottra  ses  re^souroeei  Après  ce 
compte  rendu,  qui  l'a  vivement  intéressé,  l'auditoire  a  écouté  avec  la  même  fiiveor  un  excel* 
lent  rapport  de  .11^.  Iieria  Chènn»  secrétaiiieées  aéaneeei  sur  le.réiBulttt.des.pren^ères  ten- 
tatived  qnîMt  été  ftUes  ponr  trgitnifler  la  eurveUlanqe  morale  el  méd^ale  4fBB  enfents  mis 
en  naoïfieQ  à  la  campagne. 

L'Affeomblée,  qi^ii  était  pon^rsisse,  a  wroitQ  élu  son  conseil  4'^dmiAi9traM(H?tf<:<?9)posé  de 
qanr^nleHeinq  memUes»  el  ain^i  eciievé  ^orgaAi^9^on  régulière  d^  la  Société* 

hù'BiUMiin  ^  €0Uq  %^dmnmf^  pioch(9inemeni  publié.  T^ul  nous  (ail  espérer  gue  to.sym- 
pntfate-  gésvteale  déjà  ac^i^  ^^ceile  o&uyre  lunnanilaire  pe  pourra  qee  ^'acoreitra  et  lui 
asenret  un  «nçcès  binn  dlif if^t^le  i  Ums  Je(|  j^nta  de  vve* 
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Voici  eommeDl  »*élAit  formée  ma  oonvktioD  à  eel  égard  :  L<NlNia«  je  raoptoÇftto*  ^  itt^i 
Ghflpotln  de  Saint-LanireDl,  à  rhépital  GocfaiD,  il  ae  déolara  dana  le  aeryiee  mia  /é|]4démii  de 
variole.  En  ezamioanl  avec  artlenlioD  le  bras  des  malades/ je  remarquai  Qae  U  presque  ted- 
lilé  de  nos  varioléa  ne  perlaient  qu'une  à  dcez  cicatrices  vacçinalasé.  Toutes  4ès  fois  que 
depois.  celte  époque  j'ai  en  oocasioo  de  soigner  des  varioles,  j*ai  coosUté  qoe  les  sojeli  le 
pjos  gravement  atteints  élaieat  toujours  ceux  qui  présestaieM  te  moins  de  .cÂcatjrices  vac- 
cinales. Il  y  a  certainement  des  exceptions  à  cette  règle»  mak^eUes;  s>xpliqpeôi  Oacilemeol 
par  l'aptitude  extraordinaire  de  certains  sojels  à  contracter  la  variole. 

Je  crois  donc,  avec  M.  Queneau  de  Mussy,  que  la  dose  de  Virnsinfroduiieparlea  piqûm 
n'est  pas  indifférente  au  degré  de  la  puissance  préservatrice  de  la  vaccine,  que  plnala  qnaa- 
tité  de  poison  vaccinal  absorbé  est  considérable,  phis  il  y  a  de  cbanees  penr  une  bonue 
préservation,  et,  pnr  conséquent,  plus  on  fait  de  piqûres,  plus  la  Vaectnation  a  de  6iiooè8> 
relativement  aa  but  final  qu'on  se  propose. 

M.  Btache  a  cité  dans  la  dernière  séfince  un  fait  d'où  il  résulterait  que  le  vaccin  pris  sur 
des  pustules  de  fausse  vaccine  peut  donner  lieu  à  une  vaccine  vraie,  légitime.  11  y  a  longterofi 
que,  dans  mes  leçons  cliniques  aux  élèves  sages-femmes  de  la  Maternité,  j*ai  dit  que  de  ii 
fausse  vaccine  pouvait  naître  une  vaccine  vraie.  Voici  les  faiis  qui  m^ont  conduit  à  établir 
cette  propoèition. 

En  1850,  alors  que  je  pratiquais  la  médecine  à  Elbeuf,  celtevtlle  fut  envabie  pw.une  épi- 
démie de  variole  fort  intense;  je  dus  faire  beaucoup  de  vaccinations,  mais  il  m'ar^va  sou- 
vent, comme  à  beaucoup  de  médecins,  de  manquer  de  vaccin.  Un  jour  de  disette,  n^ayaat  i 
ma  disposition  que  des  pustules  de  fausse  vaccioei  je  puisai  à  cette  source,  et,  à  ma  grande 
surprise,  Pinoculation  fut  suivie  d'un  succès  complet.  Au  bout  de  biiit  jours,  le  sujet  var- 
ciné  de  cette  manière  présentait  à  chaque  bras  de  magnifiques  pustules  larges,  aplaties, 
ombiliquées,  et  qui  me  fournirent  à  leur  tour  un  excellent  vaccin.  A  dater  de  ce  momool, 
gr&ce  aux  revaçoinatipns  nombreuses  que  je  pratiquais,  q,i|e  la  vaccine. /ûl  vraie  ou  ^osse, 
je  m'en  servais,  et  je  ne  fus  jaipais  àcourt  dn  précieux  antivariolique. 

C'est  fort  de  cette  expérience  que  j'ai  dit  depuis  longtemps,  et  q.ue  je  répète  aujourd'hui, 
qu'il  n'y  a,  en  réalité,  ni  vraie  ni  fausse  vaccine,  en  ce  sens  que  toute  pustule  vaccinale,  que 
sa  forme  soit  vésicuieuse  ou  pustuleuse,  qu'elle  soit  pointue  ou  aplatie,  saiilanie  ou  d^rimée 
à  son  centre,  peut  fsnrnir  un  vaccin  parfait. 

A  bien  y  réfléchir,  cela  n^est  pas  plus  étrange  que  de  voir  la:  «aridolde  donner  naissance 
à  la  variole.  Suivant  le  terrain  oA  la  graine  infectieuse  est  déposée,  eUe.fle  diveloppe  bien 
DU  mal,  elle  végète  ou  {yi^ost)ére,  ou  même  ne  lèwps  do  tout.  G^est  exactement  le  mène 
fait  qui  s'observe  pour  la  vaccine.  Chacun  peut  répéter  l'expérienoe  et  contrôler  ce  que  je 
viens  d!avftncec..  ...  ^_     ,  ^^^ 

Il  est  une  gestion  délicate  qfiï  noue  es^  journellement  pos^e  dans  {«^  pjratigue;  c*est  la 
suivante  :  Ah  K>^  de  o^m^im  de  temp^,  après  CinocuUiUon  voficinMt  la  vacciif£  eHi-elU  pré- 
servatrice  de  la  variole?  Cette  question  a  été  très-diversement  résolue,  et  il  règde  encore 
aujourd'hui  beaucoup  d'obscurité  sur  ce  point. 

Des  expériences  du  docteur  Sacco,  de  celles  du  Comité  central  de  vaccine,  et  des  recher- 
ches de  M.  Taupin,  il  résulterait  que  c>st  vers  la  fin  de  la  période  de  maturation  de  la 
pustule  vaccinale  que  le  sujet  vacciné  commence  à  ti^m  ptas.ttple  èrieof  trucler?li^nrMe, 
c'est-à-dire  vers  le  huitième  ou  neuvième  jour.  Suivant  M.  Bousquet^  ce  serait  pendant  la 
périoded'incubatlen.que  se  ferait  l'infection  vaccinatoi  d'où  il  snit  que,  vens  le  troisième 
jour  au  plus  tard  après  l'inoculation,  la  vaccine  aumit  acquis  sa  vertu  préseryatrice.  Enfin, 
M.  Tardieu  a  pubHé  des  faits  tendant  à  prouver  que,.le  développement  de  la  vaoekie  ei  de  la 
variole  marchant  parallèlemettt,.  la  première  aurait  une  influence  lavorable  et  décisive  sur  la 
Beoonde.  Un  grand  nombre  d'etoervaUons  contradictoires^  que  je  n'ai  pas  le.  temps  de  passer 
en  revue,  ont  été  publiées  depuis  cette  époque  sur  le  mtoe  sujet,  en  sorte  que  la  question 
est  restée  indéciae.   .  :, 

-A  ce  propos,  je  citerai  deux  faits  que  j'ai  récemment  oësereéa  à  la.  Materai  té  : 
Un  enfknt  nouveau-né  est  atteint,  dix  jours  après  Pinoeulation.  vaccinale^  kTnne  érap- 
lion  généralisée.  Confiant  dans  la  vertu  préservatrice  de  la  vaccine  à  celte  période,  je  pose 
au  premier  abord  le  diagnostic,  non  pas  d'une' variole;  mais  d'une  éruption  Vaccinale, 
comme  j'ai  souvent  eu  occasion  d'en  rencontrer  &  cette  époque  du  développement  des  pus- 
toles  vaccinales.' L'éruption,  eneiTet,  était  d'^ppat^née  simplement  miliàlre  èl  d'une  abon- 
dance extrême  sur  toutes  l^es  parties  du  corps.  Le  Fendemain,  Ce  pointillé  était  deveno 
papulcux;  le  surlendemain,  il  y  avait  déjà  des  pustules  aplaties  et  omblliqiiées,  camctérisli- 
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qne^tir  qiMtcrMsimtatf  1 1er  variole  É'éMt  plus  idpotedse;  laflè^ne  était  ittléoae;  reQhnt  Jie 
téWt  ^tD0;  il  puecémba  c«  jonHè. 

Ma  96(Hwde  olwftrvation  est  reJalive  à  Penfont  d'one  femme,  vastiolée  réoanpieiit  aeooiicliâe 
à  la  Mâtesoii^,  et>Qoi  allatia  son  DoorrUseo  jusqu'au  momeot  où  nous  vlmas  a(pparaftre  chez 
9Aie  rèropUon  varioHqpe.  L*alUiiteEDent  fut  anspeudu  aussitôU  reultot  eoAfié  à  une  oeurrlee 
et  vacciné  de  iH-aaàbpas  avecdu  vaooinpris  tur  Un  autre  enfant  auquelon  avait  précédetnaanti 
iooenlédu  vaccin  de  géniMe.  Le  vaccin  $t  dévelopfia  régulièrement;  mtisy  au  huilième  jowp^ 
(16  novembre  186$),  auwiot  une  érepl^îon  générale  qui  ne  larda  pas.  à  >|irendre  le  caractèi» 
de  rexantbtae  vatiolîque.  Je  ne  wmai  pMcetexaimi^e  dans  aen  évoJuUon^  qui  Ml 
d'ailleurs  trèa-régulière.  Je  dirai  seulement  qne^  le  4  décembre^  dix-huitième  jour  de  Térf^. 
tion,  renfantauccomba  dans  la  période 4e deaaiccati^,  après  avob  présenté,  quelques joure^ 
anparay^t,  ^o  abcès  qui  eyail  4écoll^as8e»  largement  le  cuir  ofaevelu  au  niveau  de  la  besso] 
occipitale  du  c6lé  gauche.  A  l'autopsie,  nçuane  trouvâmes  d'aulre  lésîion  qu'une  colleoiion 
purulente  dans- rarticnlation  coxo-févorale  droite. 

QeBM\9,  ^*^nt  paru  intéressants  ao  poîoVde  vue  de  la  qu^tion  que  je  viens  de  seuie^er^* 
S'ils  pe  la  résolvent  pas  d'une  manière  d^oitive  et  ai^sploe,  ils  prouvent  ^u  nioîns  qu'il  ne. 
faut  pas  Irop  se  fier  à  la  puissance  préservaitrioe  de  La  vaccine  tant. qu'il  ne  s'est  pas  é<^n|é. 
neuf  k  dix  jours  au  mqins,  è  dater  du  jnoment  de  rinoçulation. 

Taborda  un  dernier  point  de  praUque,  et.  c'?sl  |>ar  là  que  je  termine  lAu  bout  de  camr* 
bien  de  tempe  après  la  naissance  cKmvkntril  de  vacciner  les  enfants?  Ma  réponse  e&i  celle<>ci4, 
En  temps,  d'épidémie  varipHque,  il  faut  .vacciner  huit:^  quinze  jouns  au. plus  après  la  nais-, 
sance,  dans  la  craînle  de  voir  survenir  urie  variole  mortelief .  Hors  le  temps  d'épidémie^  û  n)e. 
parait  sage  d'attendre  quelques  .mois,  et  voici  me$  motifs  :v 

La  yaqpindtion  est  loin  d'être  toujours  une  opération  ino^enaive  chez  les  nouyeau-nés.  Le$ 
puitoles  s'enflamment  et  s'ulcèrent  facilement;. elles  sont  parioia  le  point- 4e  départ  d'éry^. 
sipèlea  graves.  L'adénite  vaccinale  .donne  lieu»  dans  certains  cas,  et  j'en  ai  observé  réaemr  > 
ment  un  très-bel  exemple  en  ville,  à  des  suppurations  qui  peuvent  devenir  fîsluleuses  et  ,ont| 
beaucoup  de  peine  à  guérir.  De  plus«  je  dois  rappeler  ici  la  possibilité  des  éruptions  vacci- 
nales gébéraliéées,  qui  apparaissent'  du  neuvième  ail'  dllllème'  jour  dé  Ta  pbstttîiÂton  i^  revê- 
tent -haiMliielléinent  ta  forme  mffiaire  od  fésiouieiwe;  puis  se  dessèchent  et  éfsparaiésent 
aptes  ma  tamps  variable  suivant  leur  intensité.  Enftn,  fai  vn  plusleuvt  leie  de  trè»*beeux' 
enHuitsdeiBem^rvhiétfl^/malingfes,  pendent  plusieurs  mois  après'  la  vaeoinadon,  œ  qui; 
sendxiail  juslMerle  re|H*oebe.  que  les  pareiits  ne  manquaient  presqva  jamais;  d'adresser^  tu 
pareil  c^^  à  ta  qualité  du  vaccin.  Était-ce  te  vaccin  employé  danet -le  cas  partiedlier  ou  li' 
vaûciiiatiitt:en  général  qu'il  fallalt  incrimhier?  Je  l-lgaore«  Toujours ^t-il  que  l'enlknt  avaîl 
snbidslapart'de  sa  vaccine  «ne  iofloence  malfiisanteVinflaepceqn'on  doit  lui  épargner,  an 
moins  jusqu'à  ce  quMl  ait  acquis  assez  de  force  pour  ta  suppoitter,  c'est-à-dire,  suivant  moi, 
joaqu'au  inâaiètHe  ou  quatrième  mois  de  la  vie  èxtra-ulérine. 

Ce  qot  me  confirme  dans  la  règle  de  condnile  que  j'd -adoptée  à  cet  égard,  c'est  qoe,  hors 
U  temps  d'épidémie^  la  variole  est  loin  d'être  aussi  grave  pour  les  nouveau^nés  qu'on  seraiti 
porté  à  :1e  croire  au  premier  ahoi^d.  Tai  vu,  pendant  mon  séjour  aux  Eofahts-Assistés,  et* 
lorsque  je  remplaçais,  à  l'hôpital  Necker,  M.  Natalis  Guiilot,  plusieurs  :  nouveau-nés  non 
vaeciaéa.^nlraelier  la  variele  et  en  guérir  iparfaiteuMfu t.  J'ajouterai  que,  dans  tous  ces  cais, 
et  c'est  une  particularité  remarquable  de  la  variole  des  nouveau-nés,  la  maladie  ne  laissait,  ^^ 
soit  sur  la  face,  soit  sur  |e  tronc,  aucune  cicatrice  appréciable. 

•Je  ne  tels  donc,  je' le  répète,  liors  te  temps  d'épidémie  varioliqae,  alicon  inconvénient 
sérieux,'  et  je' trouve  un  certain  nombre  d'avantages  h  différer,  jusqu'au  troisième  oû  qua- 
Irièiilie  tAtàïà  après  la  naidrânce,  la  vaccination  des  jenn:es  enfants.  ' 


BlSLIOTHÊaUE. 


TRAITÉ 'ttl^iâeilTÀiRE  DE  CHiniE  nçDlCALE,  comprenant:  Quelques  notions  de  toxicologie,' 
et  lés  principales  applications  dç  la  chimie  à  la  physiologie,  à  la  pathologie,  à  la  médecine 
et  k  rhygi^ne,  par  M.  Ad.  Wcrtz,  professeur  de  chimie  à  la  Faculté  de  médecine  de  Pa-^ 
ris,  membre  dii.  Comité  consuJta,lîf  d'hygiène  publl(jue  de  F]raiî,ce,  membre  de  rAcadémié. 
im'pérfafe  de  médecine,  èlc,  etc.' 

Tonie  IJL  —  Chimie  oeganique. 
Sons  on  titr^  niodeste,  ai*  Wnrta  ^si  en  train  de  publier  unide  œs.  rares  ouvtages  qni 
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tt«niieiit  plu8<qQ*fli  De  j^onietfèiii.  Déjà  le  prmki^t0MÉw;'q»ft  «>a|i(iovlà  \wOkimi9  im^ 
ganique,  a  obtenu  dès  son  apparition  an  rang  des  plus  distingoéfl  dffib"is  MleAce,  eC  Mi 
ne  dcmlOM  pB»^I  n^en  6ott  aintida  toné  deniième  quf  traite  tle  la  OMMé  vtfmnfue. 
.  M.  Wurtx,  daoi  une  introâaetîoD  fMrt  et  co»ei$e,  partant  de  «e  Hait  qw  loiHes  les 
matières  organiqnea  renferment  da  cnrbon»^  qve  te  cbrps  simple  «st  Télement  essentiel  de 
toutes  les  substances  organisées,  définit  la  chimie  onganîqiie  t  La  chimie  des  combtnaxmz 
âm  carbam,  et  il  justifie  cette  déflditlon  en  faisant  observer  qa'ave^  le  carbone  et  l*hyéro- 
gèné,  le  carbone,  Thydrogéne  etToiygène,  le  carbone  éiTazole,  leoarbon«,riioteet  Tlryém- 
gène,  le  carbone,  Thydrogène,  I*oKygèn«etrazole,  la  nat»repeu(élabef«r,  raii  peot  engeo- 
drer  un  nombre  immense  de  oombibSisone  organiques  ;  ^ue  la  nature  et  i'arf  peuvent,  de  plm, 
donner  naissance  è  des  séries  de  corps  liés  par  les  rapports  de  compositioo  les  plai  umples  et 
par  me  grande  analogie  de  propriétés  [composés  homotâ^^Gerhàrdi)  ;  et  enfin  tpe  In  nalore 
et  Tart  peuvent,  en  outre,  donner  lieu  è  des  combinaisons  dont  lés  différences  de  propriétés 
ne  sont  pas  dues  à  une  différence  de  composition,  maisftfênft  unie  Simple  dffférenoe  d'arran- 
gement «otécolaire,  et  que  l'on  désigne  sous  le  nom  de  composés  i^om^/fti^y^  méi^onêH^m 
et  pôlymériqUêSf  suivant  quMls  présentent  ou  une  identité  de  composition  centésimale, 
ou  une  identité  de  composition  centisémale  exprimée  par  des  formules  multiples  Tnne  de 
rentre,  ou  enfin  une  identité  de  composition  centésimale  exprimée  parles  mêmes  fbmrales. 
Et  par  des  exemples  aussi  bien  choisis  que  judidensement  groupés,  que  nous  regrettoss 
de  ne  pouvoir  reproduire  ici,  M.  Wurli  démontre  comment,  avec  un  nombre  aussi  res- 
treint d^éléments,  la  nature  et  rart  arrivent  à  produire  cette  multitude  inOnfe  de  composés 
que  Ton  connaît  aujdurd*huî  et  dont  le  nombre  va  toujours  croissant. 

Avant  de  faire  Thistoire  des  principes  immédiats  ou  espèces  chimiques,  M.  Worls  se  Kvre 
à  Tétude  de  trbis  questiens  qui  constituent,  en  quelque  sorte,  la  clef  de  voûte  de  la  chimie 
organique  :  VaneilyH  organique,  la  constiiuiiàh  des  composés  organiques  et  ta  dasiifieeUion 
des  substances  organiques,  sujets  quMI  traite  avec  une  grande  originalité  et  Un  remarquable 
tèlent.  ^    .  '      *     , 

/inalffs  çrgof^qus.  -r-  M.  Wurl^^.yoas  1^  problèn;^  de  ranalySfÇorg^niflMe  en  ces  terpaes  : 

«  itant  dénué,  sne  matière  ofgi^iqni  qui  renferme  dtt  carJhona,  de  I^kjâtogèM  st  de 
l!o^rgène,  on  eapreid  nnpolds  déterminé^  ei,  par  une  eombusUon  osdttplàle,  ontsasafonae 
le  oarèope  en  Mide*  oirhoiiiqne«  ^n^on  Sie  et  qn-on  pèse*  et  Phydrogètte  en  esa  foion  «on- 
dense  et  fu*on  pèse«  Cempse  la  oompaaHieii  4e  Feei4e  carbOBiqite  e(  celle  ée.  Teau  soit 
enolement  conopes,  il  est  facile  de  déduire  dn  poidsde  t*aeide  oaritonique  le  poids  di  car» 
bone,  et  du  poids  de  reau«  l#<  poids  ée  l'by#Oigtea  que  «enftfuiail  |a  matière  anelynée.  U 
pMds  de  Toxygène  se  trOove,  p«f  dUHreacé*  en^ékitsatit  du  peids  de  cette  matière  fs 
somme  des  poids  du  carbone  et  de  rhydrogène.  ;  1    . 

«  Étant  donnée  une  matière  organique  renfermaM  àU  fèis  d«  oarbtpe,  de  rhfèregène,  de 
Patote,  de  Tozygène,  deux  opérations  «ont  nécessaise  pour  te  dosage  de  ces  quatre  éléments. 
La  première  consiste  à  déterminer  la  proportion  de  carbone  et  d*faydregène,  eelpn  le  prin- 
cipe qui  vient  d^ètrâ  exposé  ;  le  seconde  consiste*  dnéèrl^aieie,  soét  en  le  recueillait  diras» 
tcment,  soiten  le  trensformant  enamoMniaque.  ».    «        * 

Il  est  impossible  de  poser  tes  éléments  d^nne  questloa  è  résomire  «véc  pli»  de  etarté,  ée 
justesse  et  de  préeistott. 

Dosage  du  carbone  et  de  Chydrog^ne.  —  Pour  la  combustion  do  carboqe  et  de  rhydrogèfie* 
M.  Wurt^c,  d'accord  avec  la  plupeft  des  cblmisles»  dmme  la  préféi'epce  à  Toxyde  nçir  de 
cuivre, et  exceptionnellement  au  chromate  de  potasse;  chemin  faisant,  il  bit  connaîtrais 
préparation  et  la  conservation  de  ces  deux  réactifs  oxydants  avec  tous  les  détails  que  le  sojet 
comporte.  Puis,  après  avoir  rappeté  les  divers  modes  de  desstccatKTû  que  les  matfèfes  à  ana- 
lyser exigent,  il  passe  à  la  description  de  la  marche  ^  Ofpération^  il  s'occupe  successive- 
ment de  rnnalyse  de  matières  solides  facilement  et  difficilement  combustibles  et  de  celles  des 
matières  liquides  et  volatiles  :  à  la  faveur  de  quelques  fi|urç9  placée  ^^n^  leli^^t  |l(lU 
assister  le  lecteur  aux  diverses  phases  de  leur  décomposlltoui  depuis  te  moment  où  elles  sont 
introduites  dans  le  tube  à  cgmbustion  jusqu^à  celui  de  leur  entière  transformation  en  eaqet 
en  acide  carboni^ui?.  Il  n*est  pas  douteux  pour  nous  qu>n  suivant  ces  errements  eu  toos 
points,  un  élève  peu  expérimenté,  mais  adroit  et  intelligent,  ne  puisse  exécufer^  du  fft^ltt 
coup,  avec  un  plein  succès,  Tanalyse  d^une  matière  organique  bon  azotée. 

Dosage  de  Vazote.  —  Pour  le  dosage  de  Tazote,  M.  Wurtz  tait  connattre  d*abord  le  pro- 
cédé de  M.  Dumas,  qui  oemsisle  è  brûler  la  matiè»  ergaAifVS  aaet^  par  l'oxyde  cniTrifiiet 
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k  m^^if  ^"wiMjm  ep  liberté  d«o«  une  éprouvi^ll^  gr^^kt^Q  d8ad*ea  coD«baer4e  yo^lIQe. 
£9«iiit^,  il  0e  livre  ^  la  d^scriptloa  du.  procédé  de  MM.  WUI  et  WarreQtr^pp,  qui  esifo^dil 
anr  ]ft  propriété  qpe  le»  alcalia  possèdent  de  trAnaformer  J'^zote  des  matières  orgaoiquç^  ei^ 
ammoniaque  et  sur  la  possibilité  de  doser  cette  ammooiaque  à  raide.d'un  acide  ipinér^l 
é4ea4u«  Çnfio,  11.  Wartz  e^^poAe  le  procédé  de  M,  Péligol  et  c^M  do  M.  Mohr,  qui  ne  diffè- 
mtrni^et  rautr^i  4e  celiu  de  MM.  Warrentrapp  et  WJÎl,  qu'en  ce  que  l'amgooniaque  est 
dMte  P9r  Ui  nétbo^e  yokmiéfrtqu^  et^AOA  par  4es  pesées.  Toute^cea  métbpde^eoDt décrites 
a¥^  on  ,soiD  qui  ea  rend  i^exécpUon.  oq  ne  peut  plus  facile.  Mais  ^  laquelle  de^  quatre  un 
jeune  ciiipaiete  deyra-t-il  donner  la  préférence?  Nous  regrettons  à  ce  sujet  que  potrç  éminenl 
collègue  pe  m^  ait  pas  f^it  connaître  son  opinion. 

M.  WiKl7  termine  ^  coosidéraliona  sur  Taj^alyse  élémentaire  par  Texposition  de3  prin-^ 
dp^  qui  servent  de  ba^  aie  fixation  des  formules  organiques  rationnellea  et  empiriques»  et 
4AIIS  ces  divere  paragraphes,  coiome  dans  tout  le  çoiirs  de  son  remarquable  articj^,  i)  fait 
preuve  d'an  talent  manjpulaioire  que  pous  caractériserons  en  disant  de  ïuii  avec  moiqp 
d^entpQté»  mtie^vec autant  de  conviction,  ce  que  Tbéaard  disait  de  M.  Dqmas,  notre  illustri^ 
mettra;  il  ne  noijui  a  japiai^  été  donné  de  cppnaitre  un  manipuliiteur  à  la  fois  aussi  babjle  $t 
eoMîél^antf 

CcnslUùéim  des  composés  organiques.  ^  Les  lois  qui  régissent  les  forces  chimique^  qnt 
déterminent  Tarrangement  moléculaire  des  composés  organiques  sont-elles  différentes  dé 
celles  qui  président  au  gt^evpement  moléculaire  des  cenbioaieons  înorgeftiqoesY  i^iSSi, 
Benéfitis  nftpondelt  en  ces  termes  à  celte  queelien  : 

«  mns  la  nalttre  organique  kM  étémente  paraissent  obéir  à  des  lois  tout  autres  que  dans 
la  nature  iserganiqoe;  les  ptoduits  qui  résultent  de  TacUon  réciproque  de  ces  élémenlt 
diffèrent  donc  de  ceux  que  iieas  présente  la  nature  inorganique.  En  découvrant  la  cause  de 
cette  différence,  on  aurait  la  clef  de  la  théorie  dé  la  oUmie  organique.  » 

liais  cette  différence  fondamentale  admise  par  le  célèbre  chimiste  de  Stockholm  existe*-' 
t-eneréeR«mentr 

n  est  évident,  dit  à  ce  sujet  M.  Wartz,  qtïe  la  foroe  ehimfqué  ou  raflinité  qui  préside  aui 
domtdnaisons  et  qui  détermine  Farrangement  moléculaire,  doit  intervenir  soldant  feë  mèmet 
lois,  qnelle-qiie  soit  la  nature  pu  Torigine  des  eombinaisens.  Aussi  les  chimistes  on t^il  eher« 
dié  depuh'tongteffl|i!f  à  appliquer  aox  composés  organiques  les  idées  qui,  vers  la  fin  dU' 
si^Ie  dernier,  ont  donné  un  si  grand  essor  à  la  chimie  minérale.  Celle-ci  s'étant  élevée  au 
premier  rang  â*un  science,  a  prêté  ses  lois  à  la  chimie  organique. 

Te}le  est  la  thèse  que  M.  Wurtz  développe  avec  autant  de  savoir  qued'érudftidii  en  faisant 
passer  80|3S  lés  yeux  de  ses  lecleurlB  les  diverses  théories  relatives  ft  la  chimie  oiiganique  qui 
ont  eu  eucceesivemen!  coure  dans  la  seience,  et  dont  nous  allons  aetdellement  dire  un  mot. 

Selon  ce  savant  chimiste,  le  neiâ  de  Lavoisler  est  inscrit  à  la  base  do  monument  qnf 
oonetittte  a^oordbni  la  ebimie  organique,  puisqne  e'est  à  tai  qne  hi  théorie  des  radioifux 
organiques  doit  être  rapportée,  idée  adoptée  depuis  par  Berxéiius  et  mise  en  harmonie  avee^ 
lliypotlièse  éleetrerohittique.  G>sl«à•^life  que  dant  les  composés  organiqaes  renfermant  4^ 
Pozygène,  do  seofre,  du  ehtore,  ete.,eé8  corps  simples  eonstitnent  rélément  étedlro-négatif^ 
tandis  que  le  radical  bydrocarboné  constitue  rélément  électro-^sittf,  de  teUe  sorte  que  les 
composés  organiques  sont  binaires  comme  les  composés  minéraux. 

M.  Wartx  rappelle  qoeAL  Humas  eo  admettant,  en  1628,  que  l'akool  renfenne  la  radical 
élhMBe  (éthylène)  eofnparabia  à  l'ammoniaque  et  capable  de  a'nair  k  Teantt  aux  aeides,* 
aM>li4Q>  de  la  manière  la  plps  heureuse  Tidée  de  comparer  les  composés  de  la  chimie  orgiH 
niqoe  anx  combinaisons  minérales.  Et,  en  effet,  pour  la  première  fois  une  théorie  parvenait 
à  grouper  un  grand  nombre  de  composée  organiques  et  exprimait  leur  eoqstitotioa  par  des 
formules  rationnelles;  théorie  qni,  en  1832,  trouvait  on  brillant  appui  et  «ne  nouvietle  forasa 
dans  le  mémorable  travail  de  MM.  Wœliler  et  Liebig  sur  Tessence  d'amandes  amènes  et  ses 
dérivée.  L'étude  des  piétamorphesae  qu^éprouve  oette  essence  ayant  conduit  ees  savants  li  y 
admettre  Texistence  d'un  radical,  le  bentayle  pouvant  jouer  le  rôle  de  corps  simple.  Mat 
de  vue  que  Berzélius  appliqua  avec  beaucoup  de  justesse  à  Taicool,  q9*il  entisafea  le  premier 
comme  Toxyde  hydraté  d'on  radicai  auquel  îl  donna  te  nom  d'i%^. 

Leaidéée  ilièefiqiieaeiir  ia  oenstfiutioa  d^  composés beazoyliqaes  et  étbyliqoes  nMrquent, 
dit  IL  Woili,  la  |àiase  la  piaa  brilianle  àa  développement  de  la  théorie  des  ladicanx»  dont 
Torigine  remonte  à  Lavoisier.  , 

A  cette  théorie  succéda  la  théorie  des  substitutions  introduite  dans  1^  science  par  M.  Dumas 
ci  qui  se  résume  ainsi  :  .       f  . 
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•  «  Datis nn  composé  organique  rhydrogèqe  peut  être  remplacé  par  du  thtore,  dabrome, 
de  Pfode  et,  en  général,  les  éléoieïits  peuvent  être  remplacés  par  d'aatres  élémetits  €ti  |)ro- 
porffon  éqnivalente  ;  el  ces  corps  simples  euxrmôm'es  peuvent  être  remplacés  par  cerUios 
corps  composés  faisnnt  fonction  de  corps  simples.  » 

'  La  ihéoHe  des  iype^  chimiques,  qui  a  aussi  pour  au  teuV  M.  Dumasl  sntfCéda,  è  «on  toor,  à 
la  théorie  des  substitutions,  dont  elle  n*est  en  quelque  sorte  que  le  corollafre.  G^c;  théorie 
à  laquelle  douze  ans  plus  tard  Laurent  fit  subir  une  vérftàble  transformation,  eti  «omtMffant 
le  premier  Teau  à  certains  oxydes  minéraux  tels  que  la  potasse  caustique,  roxydé^epoias- 
siùm  anhydre,  l'alcool,  Téther,  etc.,  grâce  aux  considérations  et  aux  rechérébes  de 
MM.  Slerry-Hunt,  Wurtz,  Williamson  et  Gerhardt,  s'est  eniln  imposée  à  la  scfenee  et  y  règne 
â  peu  près  sans  conteste.  Toutefois  les  développements  si  importants  qne  GertiÂrdt  a  ajoutés 
à  cette  théorie  sont  tels  que  M.  Wurtz  pense  que  ce  dernier  savant  doit  être  considéré,  sîbqb 
comnie  le  premier  auteur,  du  moins  comme  le  principal  promoteur  de  ces  nouvelles  idées. 
Gerhardt  émit;  en  effet,  l'opinion  qu'on  pouvait  rapporter  tous  les  composés  minéranx  et 
organiques,  dont  les  réactions  sont  bien  étudiées'  5  quatre  types  fondamentatii;  savmr  : 
l*hydrogène,  l'acide  chîorhydrique,  l'eaui  l'ammoniaque,  et  il  dévefdpJMi  céltc  belle  concep- 
tion par  une  multitude  d'exemples  que  M.  Wurtz  rapporte  apprécie  el  commente  avec  une 
grande  él^vatiou  de  vues,  que  nous  regrettons  vivçme^l  de  ne  pouvoir  çientioi^^i^.mème 
ep 'les  abrégeant. 

rCiassiftcàtùm  des  svàstanoêM  organiques.  -**  Jusqu'à  ees.tieraières  «nDéosJeft  diimisles 
avaient  pour  principe  de  grouper  les  composés  organiques  suivant  leura  ;foDQlioB«,  o>s(4- 
4ire  qu'Us  laS'divi^aleDt  en  acidts  organiques,  bases  itrgtmiquss  et  corps  ne^tresn  M.  Wurtz 
ne^  parle  de  ceite  classiiBcaiioo  que^pour  mémoire  ;  mais  il  expose  avec  beaucoup  de  détails 
dés  règles^géDéra^es  nouvelles^  l'aida  desquelles  on  arrive  à  olasser  la  plupart  dea  composés 
organiques,  suivant  un.  ordre  méthodique,  et  en  respeclamt  les  lions  déparante  et  4^  dériva- 
tion, qui  peuv^t  exister  dans  les  corps.;  c'ofit  aiosi  .gu'i)  ^écr.U  sucçessiveotept  :  ^s  oIçoqU, 
les  aldéhydes,  les  acétones,  les  chlorures,  les  ammoniaques  composées,  les  eompos4e  orgaïuh 
mUaUiqwSs  l«fi  ulçç^ -pcAyiiUmfrwSs  les  çLtmdes,  \t9faqidôs  amidés,^^^•ifnidMS  et  les 
mums*  £t  il.appliqM^  i^a.principes  do  oetto  çla^ificatipn  à  l'élude  4e  la.  plupart  des  com- 
posi^  orgaoiquea,  «ans  cependant  j$'j[  aaireindre  d'une  uia/ii^ra  ri^goureuse  et  en  y  apporMo! 
]0s  modifications  commandées  par  la  facilité  d'exposiÛQo  et  1^  convenances  d'an  ouvrage 
élémenlairfr  ;  •  .         '  : 

Cette  nouvelle  classiilcation  e^t,  sans  aucun  jdoute,  infiniment  supérieure  d  l'ancienne;  le 
Bieul  reproche  qu'on  puispie  lui  adresser  c'est  qii'eJle  oblige  de  ai^arer  d^^s  corps  qu'on  avait 
jpsiqu'ici  l'habitude  dQ  voir  groupés  ensemble,  ce  qui  lait  qu'on  a  parfois  de  là,  peine  à  les 
r^etrouver  quand  on  consulte  la  table  des  matières;  mais  ce  i^ger  inco^vé^ieiU  disparattri 
complètement  le  jour  où  une  table  alphabétique  ^era  plaoée  à  U  fin  de  rouyrage, 

I«ous  ignorons  si  les  eoi^sidérationa  de  chimie  phîJk)0opbique  que  M,,  WurU  expose  et 
apprécie  avec  tant  de  supériorité,  daes  ses  prolégomènes.de  chimie  organique,  ont  été  pour 
q«ielque  ^ose  dans  le  jugement  qui  lui  a  mérité  la  plus  haute,  récompense  académique 
qu'aucun  ohifliisle  ait  jaoïais  obtenue  (1);  mais  nous.oecr^igopps.pas  de  dire  haotemeot 
qu'elles  sont  digues  à  lous  égards  d'y  avoir  contribué. 

Il  nous  reste  actuellement  à  parier  de  la  manière  dont  M.  Wurtz  a  traité  l'enaenible  des 
combinaisons  orgenicpues qui  font  le  sujet  doi  volume  que  nous  analysons  en  ce^momeni. 
Peut-être  pourriob^nous  nous  contenter  de  dire,  à  cet  égard,  que  ce  professeur  e  apporté 
dans  l'étude  spéciale  des  Corps  dont  il  fait  l'histoire  chimique,  cette  clarté  d'exposition,  oetM 
hauteur  de  .vues  qne  nous  avons  eu  occasion  de  signaler  en  étudiant  sespfolégomènes^  mais 
BOUS  préférons,  donner  un  aperçu  de  la  façon  doiit  il  envisage  ies  divers  composés  doBt-il 
s'occupe:  '         /'  .,    '         i 

M..  Woirtz,  sans  s'astreindre  è «ncuoemétiiode' bien  arrétéevdéerit  en  général  delà  manièrt 
suivantelescorpsqo'il  examiner  >         «       '  .. 

1".  11  en  donné  la  composition; 

2*  Il  en  fait  connattra  l'état' naturel  ou  ta  préparation  eu  le  modède  fiQrraatH)& 
.  3*^  U  en  décrit  les  propriétés  pbyslqbes  etebimiqoeset  le«inétafllorpho8efi.qni€ndériveot; 

*  ix'^  Il 'en  indique  les  usages,  en  iosisttntstirlobt  surles  (propriétés  tnédioaies  ettoxIfosB  et 
sur  les  moyens  de  combattre  leur  loxicilé; 

'  .*     •  '        ..('.'•.•  ^'    »    •'» 

(1)  On  se  rappelle  que  rAcadémie  des  sciences  a  décerné  Tannée  dernière,  ^  M*  Wurtz,  le  prix 
biennal  de  vingt  mille  francs  Institué  par  TEmperenr. 
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5*  Enfin,  il  rappelle  Phiftorique  de  leur  Recouverte.  Ce  qui,  pour  le  (|i;e.  en  piEt^saQU 
proove  qu'il  ne  partage  paB  roplnfôn  des  savants  qui  ont  avancé,  bien  â  toit  ^elon  nous: 
gue  î'hhtoire  d^une  science  tie  fait  pas  parlîe  de  telte  science. 

Les  descriptions  de  M.  Wurfz  'sont  netlips  et  i)réclses,  et  le  sofn  qu'il  a  en  de  faire  tnterr 
caler  des  figures  dans  le  texte,  toutes  les  fois  que'le  sujet  lui  à  semblé  l'exiger,  en  aiigmentd 
encore  la  clarté  et  en  rend  la  lecture  à  ta  fois  plus  attrayante  et  plus  fructueuse. 

Parmi  le  grtnd  nombre  d'articles  qui  nous  ont  frappé  et  que  nous  avons  lus  et  relus  livec 

le  plus  vif  intérêt,  nous  signalerons  les  sul^attts  ;  le  cyanpghu  et  ses  composés,  notamnoent 

Vudéè  cyânHilfdrùfùê  ;  tétyîe  et  feès  dérivé»;  lèfS  dimmtmiaque's'  damposêes,  rirà^ës'piu^))eauz 

flenroiiB  de  lé  àwrdnne  chinifi^ue  deTaéletir;  V aldéhyde  ef  Ses  dérivés,  spécfalémerti  fàcldé 

acétique  et  surtout  la  fabficatioti  du^ vinaigre  que  lesreuiaraaables  travaux  de  M.  Pasteur  sur 

lerdiechfmico-physiologiquéd'tin  mycodermé  on!  permis  de  régulariser  d'une  manière  lont  (I 

/ail  rationnelle  ;  X^akoois  diatoniques  ou  ylycols  dont  la  découverte  est  due  k  l'auteur  et  qui 

forment  le  pendant  de  ses  enimoniaqnciB  composées;  les  aîcoots  Iriatûmtqûâs^ûotii  la  glyoé-^ 

rine  est  le  type.  Le  caractère  d'alcool  triatomique  de  la  glycérine  est  dû  à  M.  Berthelot,  qui 

en  a  fait  le  sujet  d'un  travail  pouvant  être  rois  en  parallèle  avec  celui  desalcodlsdiatomiqûes 

dont  nous  venons  de  parler;  Vacide  taririque  et  ses  composés  salins;  les  matières  sucrées  et 

ffmy/ac^5/eten  parlit^ulier  rextractioi^  des  sucres  do  cannent  de  betterave^  ies/^méjula- 

itofu  que  les  belles  recherches  de  M.Pasloul*  ont  permis  À  Pauteor  de  présenter  solis  \in 

joor  tout  nouveau  ;  et  enfin  \^4ticali>ides  étudiée»au  triple  peint  de  Voe  de  teors  propriétës 

chimiques,  de  leur  action  sur  l'économie  animale  études  moyens  de'lès  rettonnattre^ansiles 

cas  d'empoisonnemput.  /     ,   .  ;... .     .... 

En  résumé,  là  ciumie.or^afHque  de  M,  Wurlz  est. une  œuvre  bors  ligne  de&Unée  à  être  le 
guide  des  élèves  qui  se  consacrent  à  l'art  de  guérir,  et  dansJaquelle  les  m^ttrea  de  la  acienca 
eux-mêmes  pourront  puiser  d'utiles  enseignements. 

SI  It  Irelsièinfe  partie,  qttt.«'  rapport  à  la  chimie  bioiàgique  ou  physiàtoque  est,  dommc 
nous  n^en  doulona  pa^,  à  la  hauteur  des  deux  premières,  nous  scforaies  convaincu  d^avanee 
que  le  succès  du  Traité  de  chimie  médicale  que  nous  annonçons  ici  est  complètement  tfssvré 
et  queeet  ouinrage,  ne  peut  iqu'aecroitre»  a'il  est  pdsaible^  la  .r^jHiiAiiMi:  ^^sigrsvds/du 
savant  profeiaenr  dd  FËeole 4e médtoins  ée'Paris»  r  <     < 

•      ••  ..■•"'..   tMfAtftfc 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTIÊS  ÇAYANTÇ^ 

ACADiiic  iiNinALE  DC  HtoEeim. 

"  Sétoce  dtf  30  lanvier  IW6'.-  Présidence  de  fc.BOTCBAsDAt.î 

CORRESPONDANCE   QFFiaELLE.     . 

.      .   . .  •  1.1  '  .•     ^     .     .  •     '.    .r  •    lao».  ." 

M.  lemiDtstare'daiOomiiisreti^atisiiiel.t  1  .<.  •  l    . 

!•  Une  demande  dé  cow-^i)Ox  polir  être  envoyé  en  Abgfeterte,  afin  de  po<irs«iyré:leè'«îÉpéi 


rîence^s  de  vaccinations* sur  les  bestiaui^:'(Com.  de  vacèîne.) 

2*  Un  rapport  sur  une  épidémie  de  variole,  par  M.  le  docteur  Laubert,  médecin  cantonài 
^  G otienbruck  (Moselle).     *  '"    ..'/'"  .•'..,    .' ', 

3"  Le  compte  rendu  des  maladies  épidémiques  qui  ont  régné  dan3  le  (|ép^rtem^nt,^  l|i 
tienne  en  1865.  (Gom.  des  épidémies.) 

L.a  côrrefepoù'daiicritifin*  dfflcleïlé'bo'mpfend  une  note  de  WM.  les  diJfctetjirB  D'EcOtn  A  #a- 
RiTv,  de  ïliplf,"at/rle  tticHin>nimal.  (Cem.  dé' là  vaccine.)  ^  \\  .',','      ' .' 

.  •  i;      •  ■   ■  .  ;  ^"'  i"  '       •  '    '4  '  '     '•'*»•/ 

M.  Velpsad  offre  eu  hommage,  au  pom  de  rau|eur.  M.  |e  docleur  Jodlih  ,  professeur 

ï^régé  à' ta'Faculléiîé  taris»' la  première  partie  du  Trai^^^^  ,   .         .*  ; 

M.! Piàoq^,[xc4aiè&|é,  AU  o^m  de  M.  ^s»,«)éd€^:LD.djê.  riiôpiUl  B^aujoo,  \]ne  brochure .su^' 

M.  BiisuftDw  4»  nom  dftli.  le  doielettr  ÉOouftrA  Fo«iiiiiit.Qn  voKims  intiMé  xPk^irifilHiA 


M.  PoGoiALi  se  plaint  de  la  manière  dont  les  auteurs  d'une  brochure  suk  tes  ea»^  i 
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rAcadémfe,  if.  Ot  une  analyse  de  celte  eau.  Depuis,  un  rapport  favorable  siir' celle  mène 
èau  fut  lu  devant  rAcadémie.  Malgré  la  pronics$e  que  lai  avait  faite  un  de^  propriéliim  de 
la  source»  le  nom  de  M.  Poggiale  a  été  imprimé  dans  loua  le^  pr^^pectas  qui  recommandent 
Teaù  d^Ûrezza.  Il  espère  que  ce  s^ra  un  ayerii^sement  nouveau  nour  lUçadémie  de  ne 
donner  son  approbation  qu'à  bon  eâcient  Idutça  lei  fols  qû^il  a'agira  d'un,  étabtisseaKUl 
Industriel. 

Bl.  H.  Botustf  h  Toccasion  de  la  correspoqdance »  annonce  à  rAcadé»Uq«ei.4aaMfll 
suite  à  la  proposition  de  IM.  Bouvier  tendant  à  lostîtuer  des  expériences  sor  ta  v^iu  de  II 
vaccination,  comme  prophylactique  du  typhus,  contagieux  des  b4te^  à  cornes,,  i)  a  obleau  do 
ministre  que  les  génisses  de  M.  Lanois  fussent  envpyé^^  en  Angleterre*  Ç^s  aoîB^Dz  mU 
pour  ainsi  dire,  saturés  de  virus  vaccin»  et  il  sera  Quriem  de  savoir  a' ils. sont  réffioliirei 
à  Tépidémid  du  typhus,  M.  Bouiey  ira,  dans  quelques  jours,  si^ivre  iesexpérieai;9sei  csotU* 
ter  les  résultats  obtenus  de  concert  avec  son  confrère,  M.  Camgi&e,«  .directeur  d^an  collège 
vétérinaire  libre.  .        < 

ll«  S^^LAs  met  sons  les  yeux  de  TAcadémie  trois  fragments  de  sonde  retirés  de  la  vsme 
et  de  l*urèlhre  d'un  malade  obligé  de  se  sonder  lui-^mâme  tous  1^  jeurs^  L'eixtreclioB  s'eit 
Isile  Irès-faoilemeni,  et  M.  Ségalas  n*a  pour  but  que  d'appeler  ratl4Dtîon  des  obirargien^M 
collègues,  sur  ta  fabrication  défeclneuse  des  instruments. 

M.  Cloquet  voudrait  que  le  bureau  de  TAcadémie  signalât  k  TAdmiilistràtloQ  les  fabri-  j 
Cents  qui  livrent  des  ii^struments  pareils  ft  ceux  idont  se  plélUt  M.  Sl|tèifâft,  insH^tifflents qui  j 
font  courir  dea  dlingers  sérieux  aux  malades. 

M.  IiABRi^T.  appuie  cett^  proposition  que  combat  M«  Boulet,  par  c^tte,  con^dérelion  («e, 
dans  ceMe  voie,  P Académie  aurait  à  nonomer  des  inspecteurs  de  sondes  ô^  d'autre»  lostn- 
me^ts.  ..  ■.  •    .     .    ;\  :•     • 

M.  Vblmau  rappelle  ()o'it  y  a  une  quinzaine  d'années,  un  DibHeant  lui  eveiîC  déjà  f^i^Miilê 
des  sondes  en  gutta-percha  d'une  fragilité  exftèiliement  danfereuee^iSatfSffterÀdBiimtt' 
tion  soit  obligée  d'intervenir,  il  pense  qu'avertis  par  la  présente  discussion,  les  fabricants  ver- 
ront qu'il  y  va  de  leur  intérêt  de  fabriquer  des  instruments  aolldes  et  de  bonne  qualité. 

M,  Alphonse  âtfékiK,  bânfliâfif  à  fâ  place  vatante  dans  là  sécftion  de  tffétiecine  opératoire, 

donne  lecture  d'un  travail  sur  les  fractures  du  maxillaire  surpérieur  qui  ne  s'accompagneot  | 

pas  de  déplacement,  et  sur  les  moyoQS  de  leamsNBSttnsi    .  i 

Ce  travail  —  que  fauteur  n'a  pas  laissé  .au  secréUriat  -*  est  leuvoyé  à  la  section.  i 

M.  Robinet,  en  présence  de  Féiâôtion  du  public  causée  par  les  relations  des  épidémies  de  ! 
trichines,  désirerait  que  l'Académie  priftt  M.  Deipfenh.defrÉmitKrv  aosMlM^aèpMiMe,  le 
rapport  «qu'il  est  tcbargé  de/aire  sur  TinspecUon  de  la  yi^nde  de  p^c  Si  le  publia (favaii^n'il 
existe  une  inspection  qui  a  î)our  fonction  de  vérifier  la  .bonne  gualitjé  de  le  vlapdaâa  porc 
livrera  la  consommi{l^on,  il  trouverait  là  des  motifs  de  S|écurité,  et  sçs  cra^pies  saraienl  \ 
moins  vives.  Les  agncûlleurs  se  plaignent  beaucoup  dépuis  quelque  iemps;  ils  seraient  oo 
ne  peut  plus  malheureux,  dans  le  cas  où  le  porc,  qui  est  pour  eux  due  si  grande  ressource, 
viendrait  à  lôttr  manqtleh 

M»  H.  Boulet  :  La;  trichine  est  tuée  par  une  température  de  60  à  70  degrés.  En  France, 
l'usage  de  là  viande  dé  porc  est  sans  danger  parce  que  Ton  n*en  mange  pas  de  crue.  Mais, 
en  Allemagne,  c'est  différent,  on  se  contente  d'une  cuisson  tout  à  fait  insuâsanté,  et  son- 
vent  même  d'une  fumigation  incomplète,  d'où  la  propagation  de  cette  redoutable  maladie. 

Je  profite  àe  ce  que  j'âl  la  parole  à  ce  sujet,  dit  M.  Boutey,  poul"  provoqtier  ^tfllldib^ noe 
dénégation  delk  part  du  pla«  tUUàlYe  col'respondaùt  étranger  dé  èelte  Aôkdétnie,  M.  Tir- 
èftoW.  Hottà  avoirs  tt>ttii  la,  dans  les  journaux,  <jfu'ft  ITerlfn,  Mii'^ln  d'utiéf  ttÉ(iifétirt>M«  de  ftë- 
decins,  de  chimistes,  de  bouchers,  etc.,  il  s'était  rencontré  un  vétéHMlfô  i^ui ^Vait  tt)^  ^ 
trlotttniiaé  en  ide«itë,  et  à  4ut  ron^orOi  le  àeû  de  bmrgèr  d'un  eauetsson  q«1  etf  «um  fafe(^^ 
Je  ne  comprends  pas,  ajoute  M.  Bouiey,  qu'on  ait  infligé  la  peine  «te  Bsoré,  iM  d*we  ^M 
horriblement  cruelle,  pour  crime  d'ignorance^  à  un  imbécile  si  l'on  veut,  —  mais  il  ne  M 
MiR  persDBiiew  -  t-   !.|  r-  i 

'  M,  Uiqtiift  ei(  liti'll  b  Iti'dtarifc tee)bbrilùil)f  #  ftl  Vètirittàftt tt^étirjidii  kii6i1«  U^ilede 
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iSain*âfftA«^iiM#^'il4tait  allé  fntadris  lïttvIniiUif  6h§2mit)hirrMciëd  du  voMMgei  M 
^Bllàif^it  vouai  itaiftéélàkmeiJt.  '  .'  .      =•  . 

M.  BÔULEX  :  ta  qaeslioQ  n'est'pàs  lài  C'est  le  déi3i  contre  leqiielll  importe  (}ue  M.Virchow 
proteste,  oti  nous  proleslerojps,  qous,  éôergiquément  coolre  ifi  conduite,  de  M.  Virch6\Nr, 

M,  RoBniBf  8*4iplai]4âl  é'ayolr  pr«foqiié  les  eipifasttkiDft  d& JiL  Booley.  Il  ne  savftil  pas, 
^otDt  à  \ûU  qU'U  siifisiii  de  ftire  vubir  à  la  viande  soipecte  une  tesupératare  et  70  degré». 
En  publiant  simplement  cette  recommandation,  la  sécurité  renaîtrait  dans  les  esprits^  él  peot- 
éirè  bien  dotimilbeuri  «eraieot  évité», 

M.  BouLBT  doit  ajouter  quMI  arrive  souvent,  pour  les  rôtis  qu'on  mange  éailoanisi  en  pâi*- 
ttenlter,  qu«  hi  superficie  de  la  viande  exposée  au  feu  atteint  la  température  de  80  «ûu 
100  degrés,  tandis  que  Finlérieur  ne  ^^psea^a^p^s  cella  de  60  degrés.  Par  bonheur,  les  gour- 
mets qui,  en  France,  mangent  des  rOlis  de  cochon,  les  mangent  blancs  et  non  saignanis* 
Dans  ce  cas,  la  température  a  toujours  été  supérieure  à  celle' qui  tue  les  trichines. 

^.'Te  docteur  feÊWi-ÔÀRDE  lit  un  travail  Intitulé  :  Expériences  et  observations  cliniques 
pouvant  servir  à  ea?ptipier  le  lÀbde  d^àctioti  de  certaines  applicàîioris  kydrothèrapiques, 

L*aùléûr  faft'cënuattreubè'  séHe  d*é]it)éHén<îe§  r'^sîologlqnei  ()tt^fl'a  fkltes  daris  le  bot 
d'étudier  les  phénomènes  qui  se  développent  sous  rînfluéooe  de  l'^au  ffOfdé  ap|jliquëë  surla 
tieaa.  Wtoiiiit  \c  un  aufre  ôi€re  dlttéê^  il  ciie  des  observations  êUnifee»  relaUvés  ai»  èon- 
gestions  passives  des  organes  contenus  dans  Tabdomen,  à  Tatonie  vésicale,  à  TinertieiM- 
rfoe,  pobr  ii^xÈfét  fës  coDcfOsIèhf'âe'  son  travail  iiaMesv  4o^^stev  stir  )«s  dobnées'^e  la 
Bdeace.Aiedtlrbe.et^ui  soft l  les sqii^Hiifea:     .    .m   :  .  '   -i 

L'hydrothérapie,  appliquée  à  Textérieur,  sfitsur  les.aetfs  exciAo^ofieurs  et  aulresi  nerfs 
à  action  centripète  de  la  peau,  en  produisant,  per  Vlottermédiairede^es  ner/s^  des  r^ctions 
héAexes  j^liis  ou  moins  appnSdables^dajBS  quulqueit  organes  ou  dans  rorgènisme  toQt.entier, 

(Com.  MM.  Béclard,  Delpech  et  Pidoux.)  :   > 

-^  Là  séanoo  est  Asvéé  à  fQâtre  heoreé  trois  qbéHSi       -^  .// 


..   .    '  '/i  ■ .  '- 

'AâMMi  II  11 «éanos  dQ'âS  iaitfier  de  la.Swiélé  dé  ehifOiviei 

Stûmatoscope,  — ^  La  séance  s'est  terminée  d'une  manière  aussi  amusante  qu'utile  par  (a 
présentation  d'un  instrument  aopdé  st<matosçape  par  son  inventeur.  Celui-ci  est  un  ^Ijemand 
dont  nous  n'avons  pîi  relentr  fe  noiâ.  'Avant  àe  prétentei*  sQù  instrument  à'  ht  Èàiiéïi  de 
chirurgvSrJI  a  dû  (^tre  présenti  luî-môme  par  M.  Larrey,  qui  a  bien  voulu  lui  servir  d'inlro- 
duoleur  et  .d'iaterpr^e/  même  pour  le  mot  stomatoscope,  qbe.riQventeur^  i\'eût  pas  été 
capable  ^dire  en  frannaîs.  —  Cet  iBstfument«  éclairé  par  U  lumière  électrique,  est  intro- 
duit davs  ta  eafitd  biotale  dent  ii  éclaire»  è  asii  tour,  toutes  tes  partiesf  de  manière  A.  liss 
reodw  enllfti^eat  iranspai^mea.  —  OH^e  A.l'ofibtkalilioscopt^i  au  laryngosoepe,  li l'endos- 
cope, au  )îft)maiosoopeieta,(m  iMUt  dire'^'il  n*yB  pKsquè  piak  aiainienant  db  partie  de 
rorgabUmb,  éi  éàéftéiB  tfu'elfe  sbif,  où  ne  pénètre  la  lufflfèlie  i  PM4ài!>!  ttfàûtéêsituk\ 
'  D*  A.  TARTnrkL  ' 


mil Jl  I|.0<eanil^'rittlti' 


'.■•<..  I  '         .  ■■     ■  .      •    ■      - 

TVMBVB  DEBMIQDB  DE  LA  GONIONGTIVB  ^ 

Que  fillei  de  8  ans  fut  amenée  à  rinflrmëi-ie  Massachusetts  pour  ce  qu^on  appelait  une 
verfUe  de  rdé!)  |$a(uclie7  C'était  une  petite  tuittéur  élevée^  étllii^e  hvtt\e  bord  intèrtré  #e  la 
cornée,  dààk  sa  moitié' bonlonfale  et  ç^étendaiit  dans  ses  deut  tiers  stit'.Iei  sciél-oli^tle.  âa 
forme  ovale  mesurait  qUalfe  ligdés  de  fdbg,  un  peu  tàoios  dètargeur  et  detix  lignés  en  hatt- 
leur.  Surface  lisse,'  arrondie;  saillante;  blanchâtre,  luisante,  recouverte  par  la  conjonctive. 
Pas  de  Vaisseaux  apparetlA'nf  de  iratës  d'inflammation. 

D'origine  congénitale,  cette  tumeur  nrésentait  depuis  trois  à  quatre  ans,  comme  caractère 
particulier^^  deè  btfeVebX  ûif  plutôt  dès  poils  sur  sa  surface,  ressemblant  aux  sourcils  par 
leur  tai|l,Q;^i;)et|f  ^ir^tjon  transversale  sur  la  cornée,  où  leur  présence  ne  causait  qu'une 
légère  irritation»  La  mère  avait  Thahitade  de  les  enlever  avec  ses  doigts.      ...  .... 

Après  «voir  enlevé '«et  polis  avec  des  pincea,  il.s'«gisui|:d^eiaisoi;ja  tumeai.  La  seule 
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:(lifDoiiMé^à  cel  effet  M  de  Irwivftr,  un^pcrinl,  de,  pr|Bc^  |>our  la  stiiîri,  9t\  soifipe  éttol aoiii 
dense  et  glissante  qu'un  os  poli,  déGant  les  pinces  dentèléea  p^dinaires^f^t  ayanl  oéceiàVé 
remploi  d'un  petit  poinçon  ajgu.^Une  foi^  saisiç  ainsi,  elle  fqt  aisément  disséquée  en  bissant 
h  la  place  de  cette  saillie  une  cavité  correspon  faute  de  la  cornée  et  de  la  sclérotique  ;  aucune 
irritation  locale  n'en  résulta,  mais  Topacité  consécutive  de  la  cornée. 

flxaftainée»  ab  inlcrôacop&' par  île  docteur  'GIHsv  a)1^  ^tait  presque  etiti^emBot  ootipoaée 
d'ao  tissVî  fibreai  coodensé  aveolrûs^peu  de  v/i9\]Mwi.(Thê  B(^Mi$r^éU'umtJ9tir9i  Jounud, 
•décembre).  «    *  ^ 

La  rareté  de  ces  tumeurs  rend  cet  exemple  intéretsant  en  venaiit  ednflraw^  la  dMir 
dermolde»  —P.  G. 


COURRIER. 


Par  décret  en  date  du  17  janvier  1866,  rendu  sur  la  proposition  du  ministre  de  1>  ma- 
rine et  des  colonies,  M.  Vincent  (François- Adolphe),  i)h;irmacien.e){.jÇjbe^  a  été  pronmaa 
grade  d'inspecteur-adjoinl  dans  le  cor jps. de  santé  de  la  marine.       '.  "  ' 

.,  .—  Par  décrets  impériaux  du  17  janvier  1866,  rendus  sur  la  proposi^on  du  Ministre  de  h 

manne  et  des  colonies,  ont  été  prom^g: 

Au  grade  de  médecin  prineipal  ;  les  médeciaB  de  1**  clai8e,.liM.  Yeacot  Sabalier,  Baribé- 
-4e«iy. 

.  Au  grade  de  pharmacien  principai  :  les  pharmaciens  de  l'*  ctease,  MM.  Hugeif Un,  LemoiiK. 

—  Par  décision  du  Ministre  de  la  marine  et  d^s  colonies,  en  4aCe  4n  «SO  déeembre  1866, 
oiïl> été  nommés  b  te  première  daase  de  leur  grade  : 

M.  le directeordu  service  de  santé Mahen 

MM.  led  médectos^prolésseursc  Rool)in,  Malaonoeuve,  -Le  Roy  de  Méricourt,  Galierad. 
OlIivierDupIouy.  :^  ^  ^     <    . 

MM.  les  médecins  principaux  :  Bigot,  Bdiebon;  Bichaud,  Maxé,  Bai;at;  Marg»io,  Goarrier, 
Manger,  Japhet,  Le  Clerc,  Thibaut,  Gueit.Gaigneron,  Colson,  Bourdel,  Flenry,  Bonifier. 

M.  le  pharmacien-professeur  Peyremol. 

—  Par  décision 'd«.MiiHstl«  de  la^marlne'»  etideaxolosieSf  ea  dateiUiilQ  janvier  1866,  ont 
^té  mis  en  non-activité  pour  inOrmités  temporaires,  MM.  Içs  médecins  principaux  Tfaiéryei 
.:rourdati.'"    '    '  '     •  '  '  '     ''       '  .  '        '' 

LE  SUICIDE. -r  La  Société  médicale  du  cotnté  de'I^ew-Tprk  a  dis^cuté,  dans  une  réooitn 
récente,  la  c^uestjon  du  suicide,  au  point  de  vue  physiologique. 

Cette  discusstbn  a  révélé  que,  durant  led  trçis  ou  qoathe  d'ei^lëres  années,  le  nombre  dn 
sâicides  a  Néw-Yo>k,  y  comprjs  Brooklln,  s'est  élevé  en  moyenne  à  cent  par  an  éiiYirMJ.Ofl 
tt  constaté,  %n' boire,  unecenlaîne  de  tentathres  tmti  sôWiea  dVM,  et  Pon  tfapiMMaqn'vi 
nombre  à  peu  près  égal  d'Incidente  du  même  genre  ne  f;oDt  fêB  -livréaé  la  pttbiicdtéb 

il'Sèmble.vésotier  de  nombreux  liUf  citée  à  l'appui  de  cettethépaie^'^tte,  î»44>eBdaoneil 
det'Bineidescauaéajpar  des  circonfitfiDces  spécialea,  la<inanie.dn  Bmoide.^al».  içhez  le  plss 

aqui  A  spn  origine  ^ïaw  W3A. lésion  du  cerretc. 

»  comme  toute  autre  affection  locale,  soit  pardti 


grand.nomhre  .i,e,  aqjeta,  unei  malajdie  organique  qui  a  i 
et  qui  pB^\  être  J'o^jet  d*un  traitement  effectif,  comme 
vésicaloires',  soit  par  tout  autre  dérivatif. 


L*assemblée  a  sanctionné  cette  hypotiièar,-|tour  ne. pas  dire  ce  paradoxe,  et  a  appelé  sore 
sujet  intéresbant  l'attention  particulière  de  la  profession  médicale.  {Courrier  des  ÉtatS'€nii)' 

OFFRANDES  REÇUES  AUX  BUREAUX  > DE  LURIM  «ÉDiCAll  POUR  LA  VEUVE  D'UI  C0IFI<« 

. .  ha  vettve  d^iin^Qédadn,  âO  fr.;  ,<—  M.  Méhier,  ^  Ligneu,  5  fr.; .—  M.  Ç^banellas,  1^  ^^-'^ 
M.  Brousain,  à  Marly-le-Roy,  6  Jr»;  —  .Mi  Rolland,  à  Sena,  10  fjr.z  —  M.  Durand,  à  Sl-Oit- 
deps,  5  (r.;  — >|..  Vernpîs,  ^p  fr.;  —  M.  Mony,  10  fr.;  —  M.  e\  M"*  Burdeï,'îS  Vierzoa,  W- 

Premièreaiia^B,  •  .'•  •.•     iM  ^ 

'   "    .^,.'.;"    •     .    .'■'      '.      '.\^    tptaU'.  ,  ;.,.. 539  JO^ 

'      '   '  •  te  Oifr«rf,  O;  IttCitttOT. 

î  ^a»ii^>^%pofraaidePtoi>|U«it«9fliGt^ai«dfa{Nttit|ia^^ 
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N*  ^*-  Samedi  3  Fèfrter  1866. 

I.  Pàiii  ;  SÛT  la  séance  de  TAcadémie  des  sciences.  —  II.  CuMATotociE  :  Climatologie  pratique.  — 
lir.  AaDéwies  et  Sociétés  sataktes.  Sceiéié  impériale  de  rhirurgie  :  Suite  de  h  discussion  sur  tes 
polypes  naso  pharyngiens.  —  Double  perforation  du  crAne.  -  Élection  d'un  men4ire  titolalre.  -- 
IV.  CooRiiEB.  —  V.  Feuilleton  :  Causeries. 


Parti,  le  2  Février  1866. 

BULLETIN. 
Sur  la  «éamee  4e  I'Ae«démlo  éem  Mleneea. 

Dans  le  comité  secret  de  la  précédente  séance,  la  section  de  géographie  et  navi- 
gation avait  présenté  la  liste  suivante  de  candidats  pour  la  place  vacante  dans  son 
sein  par  suite  du  décès  de  M.  Duperrey  : 

En  première  ligne,  M.  Jurien  de  la  Graviëre  (vice-amiral). 

En  deuxième  ligne,  exxquo^  M.  d'Abbadie  (correspondant),  M.  Bourgois  (capi- 
taine de  vaisseau),  M.  Coupvenl  des  Bois  (contre-amiral),  M,  Mouchez  (capitaine  de 
frégate),  U.  Renon. 

Sur  66  votants,  M.  lorien  de  la  Graviëre  obtient  49  saffragcs  ;  MM.  Renou,  Conp- 
vent  des  Bois  et  Mouchez  chacun  1  ;  il  y  a  3  bulletins  blancs. 

En  conséquence,  M.  Jurien  de  la  Gravière  est  élu  membre  titulaire  de  la  section  de 
géographie  et  navigation,  en  remplacement  de  M.  Duperrey. 

—  M.  Cl.  Bernard  présente,  au  nom  de  M.  Pelikan ,  de  Saint-Pétersbourg,  une 
note  sur  les  propriétés  toilques  du  nérion  (nerium  oleander,  —  laurier  rose)  ;  elles 
sont  depuis  longtemps  connues.  On  savait,  par  exemple,  que  des  soldats  étaient 
morts  après  avoir  mangé  de  la  viande  qu'ils  avaient  embrochée,  pour  la  faire 
rMjir,  avèc<  Un  bâton  de  néHMi.  On  attribuait  ces  propriétés  à  un  poison  narcotico- 
acre,  dénomination  trop  élastique  et  dont  ne  s'est  pas  conteiité  M.  Pelikan.  Il  a  ins- 
titaé  des  expériences  sur  les  animaux,  et  il  a  constaté  d'abord  que  la  substance  délé- 

FEUILLETON. 

QAtSBlIBS. 

DepQfia  le  eommencemeot  de  celle  année,  le  mouvement  académique  s'est  singulièrement 
ralenti.  A-t-il  été  fait  nn  seul  rapport  important?  non,  ma  foil  aussi,  pas  Tombre  de  discus- 
BiOD.  Les  séances,  Jusqu'ici,  n'ont  été  que  des  séances  de  parlotte.  Et,  cependant,  que  de 
choses  à  Tordre  du  J<rar  médleafl  Et  voir  que  TAcadémie  a  déjft  perdu  un  bon  douzième  de 
son  année  1  II  est  énormément  question  de  variole;  le  public  est  Inquiet,  la  vaccination  ani- 
male ne  peut  suffire  aux  demandes  qui  lui  sont  adressées,  et  TAcadémie  ne  dit  pas  un  mot 
de  tout  cela,  ou,  pour  en  parler,  elle  se  clôt  en  comité  secret  1  En  vérité,  c'est  à  ne  rien 
comprendre  à  ce  qui  se  passe.  Que  faut-il  scientifiquement  penser  de  cette  mode,  de  cet 
engouement  pour  la  vaccination  animale?  N'y  a-t-il  aucune  réserve  à  faire,  aucune  précau- 
tion à  recommander?  La  vaccination  de  bras  à  bras  doit-elle  être  absolument  abandonnée? 
Si  celle-ci  peut,  dans  des  cas  heureusement  très-rares,  transmettre  la  syphilis,  l'autre  ne 
peut-elle  communiquer  le  typhus,  le  charbon  on  la  morve,  si  le  vaccin  vient  du  cheval?  Que 
le  public  se  soit  alusl  jeté  immodérément  à  la  tète  des  vaches  et  des  génisses  de  M.  Lanoix, 
on  le  comprend  et  on  excuse  le  public;  mais  que  l'Académie  cédât  à  cet  entraînement,  voilà 
ce  qui  ne  saurait  ni  è*etmner  ni  se  comprendre.  Aussi  croyens-nous,  autant  qu'on  en  puisse 
juger  pur  les  indiscréttons  du  comité  secret,  que  l'Académie  n'a  voté  qu'un  essai,  qu'une 
expérience  comparative,  et,  dans  ces  limites,  on  peat  approuver  la  décision  de  rAcadémIe, 
qui  aura  bleu  compris  d'ailleurs  que,  tout  ce  qu'on  peut  dema«lder  actuellement  à  cette  expé« 
T'^m*"  XXTX.  —  ymtPffh  fiMr,  1 H 
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tère  du  nerlum  oleander  est  contenue  dans  une  résine ,  et  que  c'est  en  paralysant 
les  mouvements  du  cœur  qu'elle  détermine  la  mort.  C'est  un  poison  du  cœur.  Chet 
les  animaui  à  sang  chaud,  quand  le  cœur  s'arrête,  la  vie  s'éteint  immédiatement; 
mais  il  n'en  est  pas  de  môme  chez  les  animaux  à  sang  froid.  La  vie  peut  continuer 
plusieurs  heures  après  que  le  cœur  a  cessé  de  battre.  Le  poison  du  laurier  rose, 
par  une  singulière  élection,  paralyse  le  muscle-cœur,  et  les  autres  muscles  restent 
actifs  longtemps  encore,  —  tant  que  la  vie  persiste. 

M.  Cl.  Bernard  présente  encore,  de  la  part  de  l'auteur,  M.  le  docteur  Edouard 
Fournie,  un  très-beau  volume,  orné  de  figures  dans  le  texte,  édité  par  M.  Adrien 
Delahaye,  et  intitulé  :  Physiologie  de  la  voix  et  de  la  parole.  «  Je  suis  obligé,  a  dit 
M.  Cl.  Bernard,  de  ne  pas  faire  l'éloge  de  cet  ouvrage,  car  l'auteur  désire  qu'il  soit 
renvoyé  à  la  commission  des  prix  de  médecine  et  de  chirurgie.  • 

Voici  les  conclusions  du  mémoire  lu  par  H.  le  docteur  Sichel,  et  dont  nous  avons 
donné  le  titre  dans  notre  précédent  Bulletin  : 

10  Les  caractères  de  Tespèce,  pour  avoir  une  valeur  réelle  et  fixe,  doivent  Mre 
formés  sur  de  grandes  masses  d'individus. 

2»  La  formation  de  grandes  séries,  groupées  selon  leurs  affinités  naturelles,  est  le 
moyen  principal  et  le  plus  sûr  d'arriver  à  la  délimitation  de  l'espèce  et  de  It  variété. 

3«  Les  mœurs  des  insectes,  identiques  pour  la  même  espèce  et  ses  variétés,  dilR- 
rent  d'une  espèce  à  l'autre,  et  peuvent  servir  de  caractères  spécifiques  Huxiliaires. 

40  L'étude  des  larves  forme  un  élément  complémentaire  ef  auxiliaire  pour  la  for- 
mation de  l'espèce. 

60  Les  parasites,  différents  selon  l'espèce,  contribuent  également  à  la  différencier 
de  la  variété. 

60  Contrairement  à  l'opinion  généralement  reçue,  la  nature  du  teMin  géologique 
d'une  région  semble  exercer  une  plus  grande  influence  sur  la  fréquence  ou  la  rareté 
des  espèces  et  même  des  genres,  que  l'existence  dans  cette  région  de  telle  ou  telle 
plante. 

7<»  Le  climat  est  un  des  agents  les  plus  puissants  à  modifier  l'espèee  et  à  développer 
les  variétés. 

8<>  L'espèce  est  immuable,  mais  peut  se  modiflcir  à  l'infini,  eomme  variété,  soas 

rience,  c'est  de  savoir  si  la  vaccination  animale  réussit  plas  ou  moins  souvent  que  Pantre. 
Quant  à  toutes  les  autres  questions,  préservation  èl  sa  durée,  c'est  aux  générations  qui  nous 
succéderont  qu'appartiendront  leur  élucidalîon. 

sur  la  même  question,  la  Revue  médicale  émet  une  opinion  que  je  reproduis  :  «  Pour. nous, 
dit-elle,  songeant  au  présent,  noire  avis  serait  qu'il  y  a  lieu  a'ètre  attentif  aux  vacdoatiODi 
de  bras  k  bras  qu'on  va  faire  pour  la  comparaison.  L'atlentioa  ne  suffisant  pu  pour  coih 
naître  et  discerner,  nous  demanderions  le  coup  d'œil  spécialement  expàlmenté  d'an 
homme  qui  eût  fait  ses  preuves  d'études  en  matière  de  virus  vrais  on  suspecta»  et|  dés«^ 
mais»  aucune  vaccination  de  cette  espèce  ne  se  ferait  qu'après  l'examen  préalable  du  sqet 
qui  fournit  le  vaccin  et  de  celui  qui  doit  le  recevoir.  » 

Et  la  Bévue  indique,  pour  remplir  ces  fonctions,  M.  le  docteur  Ausias-Terenaei  le  médedn 
qu'elle  déclare  le  plus  compétent  en  ioslogie  (ce  néologisme  n'est  pas  de  M.  Sales^lron^ 

Pourquoi,  en  effet,  ne  confierait-on  pas  à  M.  Auzias-Turenue  la  place  de  direeleur  deU 
vaccine  à  l'Académie?  Rien  n'oblige,  croyons-nous,  à  ce  que  se  soit  un  membre  de  l'Act- 
demie  qui  remplisse  ces  fonctions.  Le  bibliothécaire  ne  fait  pas  partie  de  l'Académie;  le 
chef  des  travaux  chimiques,  pas  davantage  ;  pourquoi  le  directeur  de  la  vaccine  ne  pourrait- 
il  pas  être  choisi  en  dehors  de  l'Académie?  Quoique  M.  Auzîas-Turenne  m'ait  fait  quelfoes 
misères  dans  le  temps,  quoique  surtout  sa  polémique  ait  été  souvent  Injuste  et  passioeaie 
contre  son  maître,  à  lui  et  à  tous,  en  ioslogie,  je  vote  des  deux  mains  pour  que  l'Acadéoiie 
donne  cet  élément  d'étude  et  de  recherches  k  cet  esprit  ingénieux  et  chercheur*  Poer^aoi 
aussi  M.  Auzias  n'a-t-il  pas  eu  l'idée  de  M.  Laooix  ?  En  voilà  un  qui  court  rapidenKat  à  ii 
fortune  l  Ses  gentilles  génisses  sont  admises  dans  les  meUleunss  raaisoes»  dans  les  plus  aiii- 
tocratlques  demeures,  dans  lès  boudoirs  les  plus  parfqiaés.  Au  logis  de  II.  Lanoix»  il  fasi 
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rinflaence  du  climat,  de  la  cofistittltion  géologique  du  sol,  des  autres  agents  exté- 
rieurs et  de  rhvMéftIiM. 

—  M.  Y.  Meunier  adresse  la  lettre  suivante  à  M.  lé  Président  : 

•  Vous  avez  bien  voutti  renfôyer  le  travail  que]'*!  lu  lundi  dernier  à  une  com- 
mission devant  laquelle  j'aurai  à  établir,  si  le  fait  est  contesté  par  M.  Pasteur,  que 
de  l'urine  qui  a  bouilli  pendant  cinq  minutes  dans  un  ballon  à  col  sinueux  peut  don- 
ner naissance  à  des  organismes  élémentaires. 

c  Permetlât^moî,  Monsieur  le  Présidtnt,  de  voua  faire  respeetueuMmeni  observer 
que  tnei  expérielices  n'ont,  en  aucune  façon,  la  portée  qoe  suppose  un  reavoi  à  la 
eommiêskm  dei  généraâions  êponiatiéis.  L'urine  pourrait  ètreféconifde  dans  les  condi- 
tions mentioDoées  plus  baut,  sans  que  la  génération  spontanée  fût  vraie.  Aussi  n'ai- 
je  poitit  donné  mes  expériences  comme  venant  à  l'appui  de  celle-ci,  et  les  at*je  sim- 
plement présentées  comme  venant  contredire  les  expériences  que  M.  Pasteur  a  faites 
sur  le  mèflie  sujet.  Mon  travail  a  donc  un  caractère  purement  critique,  et  la  question 
actuelle  est  uniquement  de  savoir  qui  se  trompe»  ou  qui  a  raison,  de  M.  Pasteur  ou 
de  noî,  sur  le&il  parti^lier  dont  il  s'agit, 

€  La  méprise  qui  a  fait  renvoyer  mon  mémoire  à  la  cammimon  des  générations 
spontanées  se  conçoit  d'ailleurs  très4)ien,  puisque  le  passage  dans  lequel  je  précise 
le  caractère  de  mes  expériences  est  un  de  ceux  que,  sur  votre  invitation,  j'ai  suppri- 
més à  la  lecture.  • 

M.  Becquerel  appelle  l'attention  de  la  commission  du  choléra  sur  f'îmmum'té  dont 
jouissent  certaines  familles  à  l'égard  des  épidémies,  et  particulièrement  à  l'égard  du 
choléra. 

M.  Chatin  donne  lecture  d'un  mémoire  relatif  à  la  physiologie  des  anthères. 

Dr  Haximin  Legrako. 


8*inscrire,  prendre  son  tour,  et  quelquefois  son  jour;  et  sî,  avec  un  désintéressement  qui 
rhonore,  M.  Lanoix  est  libéral  pour  les  pauvres,  il  est  largement  dédommagé  par  la  clientèle 
payante  qui  a  recours  à  sa  lancette.  Et  dire  que  ce  pauvre  docteur  James  est  mort  honni, 
conspué,  expulsé  de  l'Académie  pour  avoir  fait  ce  que  tout  le  monde  approuve  que  fasse 
aujourd'hui  M.  Lanoix  s  Mutta  renascentwr  çuœjam  cecidere, 

La  Faculté  est  comme  la  plus  sage  des  filles,  elle  ne  fait  parler  d'elle  en  aucune  façon. 
If.-  Worlz,  le  nouveau  doyen,  paratl  avoir  été  très-bien  accueilli  par  les  élèves;  on  dit  que 
sa  première  allocation  à  ses  collègues  les  a  trouvés  un  peu  froids,  mais  que,  depuis,  ils  sont 
revenus  à  des  sentiments  plus  expansifs;  on  dit,  enfin,  que  M.  Wurtz  n'habitera  pas  la 
Faculté,  précaution  prudente  qui,  en  cas  d'accident,  lui  évitera  des  frais  de  déménagement. 

Quant  à  la  commission  ministérielle,  qui  n'a  pas  été  officiellement  ni  annoncée,  ni  indi- 
quée, rien  ne  transpire  de  ses  délibérations.  Qui  sait?  peut-être  ne  délibère-t-elle  pas.  Du 
reste,  cette  commission  aura  eu  l'avantage  de  faire  éclore  dans  la  Presse  les  projets  divers 
des  publicistes  et  aura  donné  lieu  à  une  exposition  d'idées  et  d'opinions  qu'il  est  toujoura 
bon  de  connaître.  J'attends  pour  mon  compte,  avec  impatiencç,  la  fin  d'un  travail  de  M.  Léon 
Le  Fort  publié  dans  la  Gazette  hebdomadaire,  et  dans  lequel  ce  confrère  distingué  soutient 
carrément  la  liberté  de  l'exercice  de  la  médecine.  Celte  opinion,  je  le  dis  d'avance,  n'a  jamais 
été  défendue  avec  autant  de  talent  et  surtout  avec  autant  de  mesure.  M.  Le  Fort  comprend 
qu'on  ne  partage  pas  ses  idées,  mais  il  n'injurie  pas  ses  contradicteurs  ;  nous  le  donnons  en 
exemple  à  des  écrivains  moins  retenus. 

De  la  dignité  de  la  médecine,  ce  titre  m'a  séduit,  et  j'ai  eu  raison  de  me  laisser  séduire 
par  une  petite  brochure  que  M.  le  professeur  Joire,  dé  Lille,  vient  de  publier.  C'est  le  dis- 
cours qu'il  a  t>rononcé,  en  novembre  dernier,  k  la  rentrée  des  Écoles,  discours  plein  d'éléva- 
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GUIIAT0L06IB  raATlOOB  (')  ) 

Par  le  docteur  Prosper  de  Piitra  Sauta. 

XV 

«.  Hygromètre. 

Les  hygroinètrefi  sont  des  înstmnneDts  destinés  à  mesnrer  la  proportion  de  vapeur 
d'eau  mélangée  à  Talr,  et  le  degré  de  tension  de  cette  tapenr  (2).  Le  plos  simple  est 
rhygromètre  à  cheveu  de  Saussure,  que  tout  le  inonde  connaît.  Le  psychromètre 
d'Âugust.  de  Berlin  (fig.  8),  le  plus  généralement  employé  aujourd'hui,  repose  sur 
ce  principe  que  Teau  s'évapore  plus  rapidement,  et  détermine  un  abaissement  de  tem- 
péroture  plus  sensible,  dans  un  air  sec  que  dans  un  air  humide. 

La  méthode  psychrométrique  se  réduit  ^  en  conséquence,  à  observer  comparative- 
ment deux  thermomètres  à  mercure  de  même  fbrme  et  d'une  égale  sensibilité^  dont 
Tun  indique  rabaissement  de  température  produit  par  Tévaporation  d'une  petite 
quantité  d'eau;  à  cet  ciTet,  le  réservoir  du  second  thermomètre  est  enveloppé  d'un 
tissu  de  gaze  sur  lequel  repose  une  mèche  de  coton  qui  trempe  dans  l'eau,  et  le  tient 
constamment  humecté. 

Voici  la  théorie  de  l'instrument  : 

L'eau  qui  couvre  la  boule  T' tend  a  se  vaporiser  avec  une  activité  proportionnelle 
à  l'état  de  sécheresse  de  l'air. 

En  eiïet,  l'évaporation  serait  nulle  dans  un  air  saturé  d'humidité;  elle  serait,  au 
contraire,  extrêmement  rapide  si  l'air  en  était  entièrement  privé;  mais  l'eau  ne  pent 
se  vaporiser  qu'en  empruntant  du  calorique  au  milieu  ambiant;  le  mercure  conlenu 
dans  la  boule  T'  cède  donc  une  portion  de  ce  calorique,  et  son  abaissement  de  tem- 
pérature est  en  raison  directe  de  l'énergie  de  l'évaporation. 

(1)  Suite  et  fin.  —  Voir  les  numéros  des  13  et  20  janvier  1860. 

(2)  On  appelle  état  hygrométrique  de  Tair,  le  rapport  entre  la  force  élastique  de  la  vapeur  coatefine 
dans  Tair  et  la  force  élastique  maxima  de  la  vapeur  à  une  température  égale  k  celle  de  l'air.  Ce  rapport 
a  pour  limite  Tunité. 

tion,  et  qui,  avec  uo  discours  prononcé  il  y  a  bien  des  années,  dans  une  circonstance  ana- 
logue, par  M.  Cruveiliiier,  pourrait  constituer  un  excellent  traité  de  déontologie  médicale. 
I/orateur  y  passe  en  revue  toutes  les  conditions  de  la  vie  sociale,  dans  lesquelles  la  médecine 
et  le  médecin  doivent  faire  acte  d'intervenlionp  et  il  montre  que,  partout  et  toujours,  cet  acte 
d*in(erveDtion  doit  êlre  un  acte  de  dévouement.  Qu'est-ce  que  le  dévouement?  C'est  le  sacri- 
fice, et  c'est  ce  qui  fait  la  dignité  de  la  médecine.  J'emprunte  celle  excellente  page  & 
M.  Joire  : 

«  Je  définis  la  dignité,  la  valeur  de  Phomme. 

«  L^homme,  considéré  en  lui-même,  tire  sa  valeur  de  ce  qu'il  possède,  de  son  poDvoir 
plutôt  que  de  ses  actes;  considéré  par  rapporta  la  société,  il  ne.  vaut  que  par  ceqn'il 
donne.  De  là  découle  ce  fait  que  la  dignité  est  complètement  subordonnée  au  dévouement, 
au  sacriflce. 

«  On  conçoit  qu*au  point  de  vue  de  Téconomle  sociale,  il  doive  en  être  ainsi;  car  si  la 
dignité,  8008  une  antre  acception,  pent  être  définie,  le  témoignage  de  vénération  rendu  par 
rbomme  à  Thomme,  le  dévouement  à  la  société  doit  seul  en  être  Tobjet. 

«  Tout  acte  qui  n'a  pour  fin  que  rinlérêt  personnel  n'a  pas  droit  h  ce  titre,  et  quiconqoe 
fait  valoir  à  cet  égard  lea  sacrifices  dirigés  uniquement  par  TégoUme,  commet  une  erreur;  ta 
société  ne  lui  doit  rien,  il  n'a  rien  fait  pour  elle. 

«  Le  dévouement  se  déploie  dans  une  double  sphère  :  celle  de  la  famille  et  celle  de  la 
société. 

«  Le  dévouement  à  la  famille  semble  tout  spontané  et  comme  d'instinct;  il  est  aussi  le 
pl08  ardent  et  le  plus  fort.  Cependant,  par  une  admirable  écQi^omie  de  la  Providence,  0 
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On  conçoit  qo'cntre  ces  deux  points  CNtrémes,  où  révoporalion  esl  nulle  et  maxînia, 


Fig.  7.  Fig.  8. 

tes  états  intermédiaires  soient  traduits  par  une  température  plus  ou  »oins  grande  des 
deux  instruments. 

Si  nous  appelons  l  la  température  de  l'air  ambiant  donnée  par  le  thermomètre 
sec ,  ^*  la  température  indiquée  par  le  thermomètre  mouillé  ^  f  la  fèroe  élastique  de 
la  vapeur  d'eau  à  sa  saturation  pour  la  température  t'^  A  la  hauteur  du  baromètre, 
X  la  tension  de  la  vapeur  d'eau  contenue  dans  l'air  au  moment  de  l'expérience,  nous 
aurons  d'après  Regnault  : 

I  610-1' 

coûte  moins  à  rborome  ;  et  cela  devait  être,  la  conservation  de  la  famille  en  dépend.  G^est  là 
que  nous  voyons  Texpression  du  sacrifice  portée  à  ses  dernières  limites  :  la  vie  de  la  mère 
est  prête  À  se  donner,  quand  il  le  faut,  pour  mettre  au  jour  Tèlré  fragile  formé  dans  son 
sein  ;  le  père  n'hésitera  pas  à  se  dévouer  pour  sauver,  dans  le  danger,  ceux  qui  lui  doivent 
déjà  la  vie;  et  les  poignantes  angoisses  qu'éprouvent  Tun  et  Taulre  à  la  vue  d'un  péril  qui 
menace  leurs  enfanls,  témoignent  assez  de  la  prédominance  d*un  sentiment  dont  rien  an 
monde  ne  peut  balancer  l'énergie,  puisqu^il  surmonte  celui  de  Pexistence. 

m  Mais  ce  dévouement,  si  étendu  quMI  soit,  n*a  pas  droit  encore  aux  honneurs  de  la  dignité 
publique 

«  Le  dévouement,  réalisé  au  sein  de  la  société,  est  d*un  ordre  tout  différent;  le  sentiment 
affectif  que  nous  venons  de  rencontrer  si  puissant  n*dpparatt  plus  ici;  le  premier  et  le  plus 
puissant  mobile  des  actes  de  Thomme,  celui  qui  lui  est  te  plus  naturel,  c'est  Tamour  de  lui- 
même. 

«  L'homme,  livré  aux  inclinations  de  sa  nature,  est  peu  sympathique  à  Thomme;  il  n'aime 
ce  qui  l'entoure  qu'en  proportion  de  ce  qui  peut  converger  à  son  profit  ;  jamais  l'amour  d'au- 
traf,  jamais  un  intérêt  étranger  ne  pourra  contrebalancer  un  instant  le  moindre  de  ses 
avantages  ;  et  le  dévouement  gratuit  de  sa  part  ne  peut  être  que  le  fruit  d'un  effbrt,  d*une 
réaction  contre  l'égolsme;  dé  là  vient  que  la  société  attache  à  cet  acte  on  cachet  de  gran* 
deur,  et  qu'elle  le  rérodnère  par  le  témoignage  d'estime  le  plus  élevé  dont  elle  dispose. 

a  L'idée  de  la  dignité  est  donc  inséparable  de  celle  do  sacrifice;  et  celte  auréole  d'hon- 
neur, imprimée  au  front  de  l'homme,  devient,  dans  l'écononaie  sociale,  le  mobile  du  dévoue- 
ment. 

V  L'une  des  plus  fortes  passions  de  riiommç,raraour  de  la  gloire,  sert  alors  de  contrepoids 
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Cette  formule  donne  la  pression  de  la  vapeur  d'eau  contenue  dam  Tair  exprimée 
en  millimètres  de  mercure. 

Pour  obtenir  la  fraction  de  saturation  y,  c'est-à-dire  Thumidité  relative^  il  faut 
diviser  F,  pression  de  la  vapeur  d'eau  à  saturation,  à  la  température  i  par  la  quan- 
tité x^  ce  qui  donne  la  formule: 

F 

XVI 

Échelle  psyehroméirique.  —  Comme  l'emploi  du  psychromèlrc  exige,  pour  chaqtie 
observation,  un  calcul  assez  long,  Prazmowski,  de  Varsovie,  a  constniit  une  régie 
qui  dispense  les  observateurs  de  recourir  à  celte  formule,  et  leur  permet  d'obtenir  en 
un  instant  les  résultats  cherchés  (fig.  7). 

Sur  les  deux  faces  de  cette  règle  est  creusée  une  rainure  dans  laquelle  glisse  une 
règle  plus  petite. 

Pour  déduire  de  l'observation  du  psychromètre  la  force  élastique  de  la  vapeur,  on 
se  sert  du  côté  de  la  règle  qui  porte  de  chaque  côté  de  la  rainure  les  lettres  M  elT, 
et  sur  la  coulisse  même  la  lettre  S. 

L'échelle  M  représente  les  indications  du  thermomètre  mouillé,  exprimées  en  degrés 
et  cinquièmes  de  degré,  et  l'échelle  S  celle  du  thermomètre  sec. 

L'échelle  T  donne  la  tension  de  la  vapeur  en  millimètres  et  cinquièmes  de  milli- 
mètre. 

En  faisant  glisser  la  coulissé  S,  on  amène  le  degré  du  thermomètre  sec  devant  le 
degré  du  thermomètre  moaillé,  et  on  lift  le  thififre  de  la  division  de  féelwlle  T  qoi 
se  trouve  en  face  du  repère  tracé  sur  la  coulisse  S. 

Ce  chiffre  Indique  la  tension  de  la  vapeur  d'eau  contenue  dans  Tair. 

Si  Ton  veut  connaître  le  rapport  de  l'étal  hygrométrique  troavé,  aveei'étit  desato- 
ration  à  la  tempéralure  ambiante,  en  d'autres  termes,  la  Craction  de  saluratieo,  oa 
rotoorne  la  règle  du  côlé  ^nt  i>orte  les  lettres  S',  T',  F. 

L'échelle  S'  correspond  aux  indications  du  thermomètre  sec* 

L'échelle  T'  représente  les  tensions  de  la  vapeur  exprimées  en  millimètres  et  frac- 
tions de  millimètre. 


de  régolsme;  et,  selon  la  mesure  prédomioaDte  de  ce  sentiineiU,  ilira,poureoeqoérlr  rbeo- 
neur,  jusqu*aa  sacrifice  de  la  vie,  eotrevoyaol  après  lai  le  rejaillissenient  4e  «es  rayons  wr 
son  nom  et  sur  sa  famille. 

«  Mais,  il  faut  le  remarquer,  Ténergie  de  ce  mobUe  n'est  pas  conatammeai  et  partout  la 
même  :  son  inflaence  bieu  souvent  se  montre  subordonnée  au  courant  de  ropinion  daoa  TaU 
Bospbère  sociale. 

«  L^amour  de  la  gloire  et  de  l'honneur  suppose  la  répression  des  passions  basses  et  com- 
munes; ce  sentiment  aeaubsistequ'à  la  condition  de  domiaer  tous  les  aolres^  aussi  Del'at- 
tendez  pas  d'un  peuple  que  Tintérèt  dirige. 

«  Mais  il  faut  à  la  vie  sociale  autre  chose  que  ces  actes  frappants  par  Tédat  de  lenr  grao- 
denr  ;  les  dévouements  obscurs  et  ignorés  qui  sont  de  tous  les  instants  et  consliUieDt,  poir 
ainsi  dire»  laaauvegarde  de  la  société  demeurent, pour  la  plupart,  sans  rémunératioo  eisass 
fruits  personnels  ;  et  bien  qne  de  notre  temps  la  sollicitude  du  pouvoir  en  saisisse  au  pasiaia 
qnelques-uns  qu'elle  honore  d'un  hommage  public,  il  faut  dire  qu'il  en  est  bon  nodôbre  ei 
des  plus  généreux  qu'elle  ne  découvrira  jamais. 

«  La  science  qui  se  nomme  positive  méditera  longtemps  encore  sur  l'essence  des  mM^ 
qui  déterminent  les  dévouements  4  la  société;  considérant  l'homme  dans  les  conditiou  de 
sa  nature,  elle  n'abooUt  et  n'aboutira  jamais  qu'à  une  formule  plus  ou  moins  dissimulée  ^ 
l'amour-propre  ;  et,  de  ce  point  de  vue,  quand  elle  voit  passer  devant  elle  ces  sacrificeada 
toute  sorte,  si  molUpliés  et  si  grands  à  la  fois,  elle  demeure  saisis  d'un  éionnemeDigoi 
semble  dire  qu'elle  n*en  trouve  pas  les  éléments  dans  l'bomms  tel  qu'elle  l'a  conçu;  el elle 
est  tentée  de  les  attribuer  à  riufluence  de  je  ne  sais  quoi,  qu'il  tient  de  son  organisation. 

c  Qu'elle  continue  donc,  je  l'en  convie,  à  rechercher  le  vrai  point  d'appui  du  fiacrificedaos 
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L'échelle  P  donne  la  fraction  de  saturation. 

Il  suflBt  pour  cela  d'amener  la  tension  de  la  vapeur  trouvée  dans  l'opération  précé- 
dente, devant  le  degré  du  Ihermomèlre  sec,  et  la-division  en  face  de  laquelle  se  trouve 
la  flèche  tracée  sur  la  coulisse  T  donne  la  fraction  de  saturation  exprimée  en  cen- 
tièmes. 

La  hauteur  des  deux  thermomètres  du  psychromètre  s  observe  aux  trois  heures 
réguMères  :  sept  heures  du  matin,  deux  heures  après  midi  et  neuf  heures  du  soir,  en 


Fig.  9. 


la  société  ;  qu'elle  jette  les  yeux  dans  le  passé,  qu'elle  regarde  de  tons  côtés  dans  le  présent» 
et  si  elle  découvre  un  jour,  dans  quelque  coin  du  globe  un  peuple  qui  soit  parvenu  à  faire 
pratiquer  le  dévouement  k  autrui  sans  nulle  arrière-pensée  d'avantage  personnel,  à  donner 
du  sacrifice  Tidée  la  plus  sublime  au  peint  de  l'élever  au  chartne  de  l'amour,  elledoil  aussi- 
tôt scruter  les  bases  d*un  pareil  établissement,  s'enquérir  4  tout  prix  de  son  organisation  et 
répandre  partout  le  bienfait  d'une  pareille  lumière  comme  la  véritable  théorie  du  progrès.  » 

Aotrç  8||6duction  :  Du  râle  social  de  la  médecine.  Il  s'est  trouvé  un  jeune  médecin  qui  a  pris 
ce  sujet  pour  sa  thèse  inaugurale  ;  et  ce  sujet,  M.  le  docteur  A.  Vielle  l'a  traité  avec  une  ma* 
turité  de  jugement  qui  n'a  pas  refroidi  la  chaleur  du  cœur.  J'ai  été  surtout  personnellement 
très-flatté  de  la  dernière  page,  et  je  demande  à  la  citer  : 

*  «  La  corporation  des  médecins  a  disparu  comme  toutes  les  autres  dans  le  bouleversement 
social  de  1789.  Telle  qu'elle  était  constituée,  elle  serait  évidemment  aujourd'hui  un  anachro- 
nisme. Mais  reste  à  savoir,  se  demande  Saucerotte,  si  tout  était  à  rejeter  dans  cette  institu- 
tion. Pour  notre  compte,  nous  croyons  que  l'émancipation  médicale  a  diminué  notre  influence 
au  détriment  de  l'art  et  de  1^  société  elle-même.  La  nécessité  d'une  réorganisation  se  fait 
d'ailleurs  sentir  depuis  longtemps  dans  les  esprits,  et  ce  vaste  mouvement  d'association  qui, 
depuis  quelques  années,  s'opère  au  sein  du  Corps  médical,  n'est-il  pas,  en  même  temps 
qu'qn  hommage  au  passé,  l'aveu  de  notre  impuissance  et  de  notre  situation  précaire? 

«  Dans  la  plupart  des  départements,  les  médecins  ont  déjà  formé  des  associations.  Cette 
fusion  éonfraternelle  d'intérêts  contribuera  puissamment  à  rétablir  parmi  nous  l'union  et  la 
force,  et  à  réprimer  ce  charlatanisme  déhonté  qui  fait  cruellement  expier  au  public  ses  pré- 
jugés et  sa  niaise  crédulité.  «  On  signale,  dit  Tissot,  une  bande  de  voleurs  qui  s'introduit 
dans  le  pays;  il  serait  autant  à  souhaiter  qu*on  eOl  un  rôle  de  tous  les  faux  médecins  de  l'un 
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et  de  raatre  sexe,  et  qu^on  en  publiât  la  description  la  plaa  exacte,  accompagnée  de  la  liste 
de  leurs  exploits  sanglants.  On  inspirerait  peut-être  par  là  une  frayeur  salutaire  au  peuple 
qui  ne  s'exposerait  plus  à  être  la  ? icUoie  innocente  de  ces  bourreaux.  ■  Ce  voeu,  en  le  sup- 
posant réalisable,  n'atteindrait  pss  son  but  :  la  charlatanerie  ne  serait  pas  Intimidée  par 
cette  mesure,  et  le  public  continuerait  à  donner  la  bourse  et  la  vie  aux  fripons  qui  Texploi- 
tent,  morilur  et  rideL  Le  seal  moyen  de  diminuer  le  nombre  des  trompeurs  et  des  dopes, 
c'est  la  répression  légale  appliquée  avec  plus  d'énergie  que  par  le  passé.  A  cet  appel  à  la 
loi  que  nous  faisons,  quelques-uns  répondent  :  «  La  médecine  est  une  sorte  de  droit  natorel» 
et,  à  ce  titre,  on  ne  peut  contester  à  personne  le  droit  de  l'exercer.  »  La  Convention  et  pen- 
dant un  certain  nombre  d'années  les  États-Unis  ont  adppté  ce  principe,  et  alors  on  se  faisait 
médecin  comme  on  se  fait  scieur  de  long,  tailleur  de  pierre  ;  la  société  n'exigeait  aucaoe. 
garantie  de  ceux  qui  se  destinaient  à  la  profession  médicale,  et,  dans  cet  état  de  choses,  dods 
reconnaissons  qu'il  eût  été  souverainement  injuste  de  poursuivre  qui  que  ce  fût  pour  canse 
de  charlatanerie. 

«  La  situation  n'est  pas  la  même  aujourd'hui;  les  législateurs  se  sont  empressés  de  rét^ 
blir  le  système  des  garanties  qu'on  avait  toujours  exigées  des  hommes  qui  veulent  exercer 
l'art  de  guérir.  La  société  nous  impose  avec  raison  de  longues  études,  de  nombreux  examens, 
qui  seraient  autant  d'entraves  à  notre  liberté  et  deviendraient  une  véritable  injustice,  une 
tyrannie  si  la  loi  ne  protégeait  pas  notre  diplôme  contre  les  jongleries  du  charlatan.  Cesl  an 
nom  de  la  justice  comme  de  l'intérêt  social  que  le  charlatanisme  doit  être  réprimé.  » 

On  me  pardonnera,  je  suppose,  de  me  montrer  sensible  à  l'approbation  d'un  jeune  con- 
frère à  des  idées  que  nous  soutenons  ici.  Protégées  et  partagées  par  ia  jeunesse ,  ces  idées 
ne  sont  pas  près  de  s'éteindre.  D'  Simpugs. 


commençant  par  celui  à  réservoir  libre.  —  Le  vase  du  thermomètre  mouillé  doit  être 
toujours  à  peu  près  rempli  d'eau  pure  et  limpide. 

XVII 

f.  Plaviomètre  Babinet. 

Le  pluviomètre  se  compose  d'an  entonnoir  de  cuivre  dont  la  base  supérieure  est 
exactement  connue  (un  décimètre  carré)  —  (flg.  9). 

Cet  entonnoir  est  soudé  au-dessus  d'un  réservoir  destiné  à  recevoir  la  pluie  tombée 
durant  un  temps  donné. 

La  partie  inférieure  du  réservoir  est  conique  et  terminée  par  un  robinet. 

Quand  on  veut  mesurer  la  quantité  de  pluie  tombée,  on  ouvre  le  robinet  et  on  reçoit 
l'eau  dans  une  éprouvette  graduée. 

Chaque  division  équivaut  à  un  cinquième  de  millimètre  de  hauteur  d'eau  tombée 
sur  la  surface  de  la  terre. 

Le  pluviomètre  doit  nécessairement  être  placé  dans  un  lieu  découvert,  loin  des 
arbres  et  des  édiOces. 

il  convient  de  ne  l'élever  au-dessus  du  sol  qu'autant  qu'il  est  nécessaire  pour  la 
commodité  des  observateurs. 

On  ne  l'observe  généralement  qu'une  fois  par  jour,  et  lorsqu'il  pleut. 

il  vaut  mieux  cependant  l'observer  le  matin  et  le  soir,  pour  distinguer  les  pluies 
nocturnes  des  pluies  diurnes. 

xvin 

I 

Condensations  aqueuses.  —  On  désigne  les  différentes  sortes  de  condensations  par       | 
les  abréviations  suivantes  :  ' 

Rosée R.  Brouillard  ....  B. 

Pluie P.  Blanche  gelée  .  .  BL 

Neige N.  Givre Gl. 

Grêle Gr.  Verglas V. 

Grésil Grs.  Orage 0.  ' 

Le  pluviomètre  doit  avoir  un  diamètre  de  20  centimètres  au  moins. 
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Les  plus  compnodeB  soot  ceux  dans  lesquels  l'entonnoir  se  prolonge  au-dessous  en 
un  cylindre,  muni  sur  le  côté  d'un  tube  de  verre  et  décuplant  la  hauteur  do  pluie. 

XÏX 

g.  DirecUoo  et  intensité  da  vent 

La  direction  générale  du  vent  à  la  surface  de  la  terre  se  détermine  par  la  position 
de  la  girouette,  par  rapport  à  la  croix  d'orientation  qui  est  au-dessous. 

Une  bonne  girouette  doit  être  aussi  élevée  et  aussi  isolée  que  possible. 

On  doit  la  placer  de  manière  à  l'apercevoir  de  l'appartement  qu'on  habite. 

Il  suffit  de  distinguer  huit  directions,  qu'on  indique  dans  le  tableau  par  les  lettres 
suivantes  : 

Nord  — N.  Sud  — S. 

Nord-Est.—  NE.  Sud-Ouest  —  SO. 

Est-E-  Ouest.  —  0. 

Sud-Est  —  SE.  NoM-Ouest.  —  NO. 

L'intensité  du  vent  s*exprime  par  un  chiffre  qu'on  ajoute  à  la  lettre  qui  indique  sa 
direction. 

0  Indique  un  air  tranquille  ; 

1  Désigne  un  vent  faible; 

2  Indique  un  vent  moyen  ; 

3  Est  un  vent  fort; 

4  Un  vent  de  tempête. 

Les  observations  du  vent  se  font  également  aux  trois  heures  régulières. 

XX 

Marché  des  nuages.  —  Tant  que  les  circonstances  le  permettent,  on  note  également 
aux  heures  régulières,  et  par  des  lettres,  la  direction  de  la  marche  des  nuages. 

Configuration  des  nuages  (d'après  Howard). 

Pettts.  Grandi. 

.    Cirrus.  •  . cr.  CR. 

Cumulus cm.  CM. 

Stratus st.  ST. 

Cih*o  Cumulus cr.  cm.  CR.  CM. 

Clrro  Stratus cr.  st.  CR.  ST. 

Cumulo  Stratus cm.  st.  CM.  ST. 

XXI 

h.  Ozonoscope. 

On  constate  la  présence  de  Tozone  au  moyen  des  bandelettes  dites  ozonométriques. 

Les  bandelettes  ozonométriques  les  plus  sensibles,  et  les  plus  constantes  dans  leurs 
nuances,  sont  celles  fabriquées  par  Jame  (de  Sedan). 

Pour  déterminer  la  gradation  des  nuances,  Bérigoy  a  substitué  à  l'échelle  de 
Scboenbein  celle  qui  porte  son  nom  et  qui  ressemble  à  la  gamme  chromatique  de 
Chevreul. 

Elle  est  divisée  en  vingt  et  une  parties,  chaque  degré  reproduisant,  autant  que  pos< 
Bible,  les  diverses  eolonitiona  prises  par  le  papier  Jame. 

Le  zéro  correspond  au  blanc  et  le  n<»  21  au  noir  pur;  le  no  i  contient  l/i0«  de 
violet  type;  le  n»  12  est  constitué  par  la  eouleur  violette  pure,  additionnée  de  l/10«  de 
noir. 

Les  bandelettes  ozonométriques  doivent  être  toujours  exposées  au  grand  air,  dans 
un  endroit  abrité  contre  le  soleil  et  la  pluie,  mais  balayé  par  le  vent,  et  en  dehors  de 
toute  émanation  de  gaz  ou  de  miasmes. 
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À  6ét  effet,  on  8ê  eerl  d'une  assiette  eredse  renversée,  percée  à  son  eentre  et  tra- 
versée par  un  crochet  inférieur  auquel  on  suspend  le  papier;  le  crochet  de  reitrémité 
supérieure  sert  à  fixer  l'assiette  au  lieu  d'ol>^rvation.  (Dr  Grellois.) 

Au  moment  d'enregistrer  l'observation,  on  retire  la  bandelette  de  Tabrî,  et  on  la 
retourne  à  plusieurs  reprises  dans  une  soucoupe  de  porcelaine  remplie  d'eau  distitiée. 

Pour  bien  saisir  la  nuance  de  la  couleur,  on  place  alorsla  bandelette  dans  le  chro- 
moscope. 

XXH 

Puisse  ce  résumé  sommaire  satisfaire  les  désirs  des  confrères  qni  veoleat  s'occuper 
de  météorologie.  S'il  restait  dans  leur  esprit  quelque  point  obscur  ou  mal  déterminé, 
je  me  ferais  un  véritable  plaisir  de  leur  donner  et  des  éclaircissemeals  et  de  plos 
amples  détails. 

Je  serai  toujours  heureux ,  du  reste,  d'accueillir  leurs  observations,  car  le  succès 
de  ce  premier  Essai  me  donne  l'espoir  de  pouvoir  le  transformer  prochainement  en 
Traité  de  elimaiologiç  théorique  et  pratique, 

I  '  I  II  i^-m 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 

SOCIÉTÉ  IMPÉRIALE  DE  CHIRURGIE. 

Séance  da  mercredi  31  Janvier  1866.—  Présidence  deM-Gia^ots. 

SoHHAiaE.  —  SaHe  4e  la  disovseîen  sor  les  polypes  naso-pli^ryngîeM.  --  Double  iterfontioB  ii  cvàae. 

—  ElecUon  d'an  membre  Utnlaire. 

La  discQssion  sur  les  polypes  naso-pharyngiens  s'est  continuée  dans  celte  séance;  nous 
croyons  qu'elle  est  maintenant  époisée  et  quitte  va  Mrs  place  à  ceHe  sur  t*ophthalBiie  pora- 
lente,  provoquée  par  une  oemmnoicatiOB  récente  de  M.  Serre  (d*Alais). 

M.  DoLBEAu  a  répondu  è  M.  i^lph.  Guérin,  Çç  dernier,  au  cpinmencement  de  la  séance,  a 
déclaré  quMl  retirait  deux  phrases  de  son  allocution  dernière  qui  avaient  paru  blessantes  ponr 
deux  de  ses  collègues.  Après  quoi  M.  Dolbeau  8*est  contenté  d'exprimer  le  chagrin  que  loi  a 
causé  la  manière  dont  M.  Guérin  avait  cru  devoir  apprécier  les  travaux  ée  M.  Nélaton,  Ainsi 
s*est  apaisée  la  petite  querelle  entre  la  ruginalion  et  Télectrolyse. 

Relativement  à  cette  dernière,  M.  Dolbeau  a  dit.qQMi  n*avajt.pu  le  moins  du  monde  pré- 
tendu en  établir  la  valeur  absolue  oi  Ja  supériorité  clinique  sur  les  aetres  méthodes  de  trai- 
tement des  polypes  aasf  ^pharyngiens.  Il  a  dit  seulement  qu*il  ^tait  désirable  de  voir  dispa- 
raître de  la  chirurgie  ces  opératioQS  préliminaires,  jusqu'à  ce  >ar  déclarées  indispensables, 
qui  consistent  dans  Tabiation  du  maxillaire  supérieur  ou  dans  la  résection  de  la  voôle  pala* 
tine,  et  que  la  méthode  qui  lui  paraissait  deinoir  Je  mieux  permettre  au  chirurgien  de  se  dis- 
penser de  ces  opérations  préliminaires,  était  rélectro-chimie.  Loin  d*en  proclamer  la  valeur 
absolue,  M.  Dolbeau  8*est  étudié  à  dire  qu'il  fallait  expérimenter  cette  méthode,  savoir  a 
elle  tient  tout  ee  qu'elle  promet,  voir  par  soi-même,  contrOJer  les  faits,  ^eul  moy^n  de  juger 
BBC  méthode  qui  «  paraissait  destinée  à  replacer  les  autres,  » 

A  cela  on  a  répondu  que  M.  Nélaton  n'était  pas  Tinventeur  de  Télectrolyae,  que  c'était 
un  médecin  russe,  M.  Grussel.de  Saial-Pélersbourg,  et  un  médecin  italien^  M.  Cioiselli.ie 
Crémone.  M.  Dolbeau  n'avait  pas  soulevé  de  question  de  priorité  relativement  à  Tlnventioa 
de  la  méthode;  il  avait  dit  seulement,  ce  qui  eat  vrai,  que  M.  Nélaton  était  le  seul  qui  l'eât 
appliquée  à  la  destruction  des  polypes  naso-pharyngiens.  M.  Dolbeau  ne  veut  pas  sortir  de 
cette  question  spéciale  de  thérapeutique  chirurgicale  :  Quelle  est  la  meilteure  méthode  de 
traitement  des  polypes  naso-pharyngiens:  les  mutilations  préKminafres,  la  rogîDalîoDoa 
réledro-cbimie  7 

Bl.  Dolbeau  a  apporlé.danace  débat  tout  ce  qu'il  pouvait  donear,  c'est«à*dire  les  résoltaU 
de  cinq  opérations  faites  par  M.  Nélaton  ;  les  observations  sont  incomplètes,  il  est  vrai,  les 
détails  manqueot,  mais  les  fait9  bruts  n'en  existent  pas  moins  avec  leur  /signifleatlon  et  lesrs 
conséquences,  c'esl-à-dire  deux  guérisons  complètes,  deux  améliocations  et  un  seul  insuccès. 

M.  Verneui!  a  demandé  à  M.  Dolbeau  de  plus  amples  renseignements,  de  manière  à  laisser 
penser  qu'il  n'était  pas  très  au  courant  de  la  méthode.  Il  n'en  a  pas  moins  soulevé  contre  elia 
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plusievra  •i)jectioii6,  disaat  que  c*était  une  opération  très-délicate»  dont  TapplicatloQ  néces^ 
siUit  remploi  d'un  appareil  coûteux,  difficile  à  manœuvrer,  exigeant  le  concours  d'un  aide 
spécîaU  par  conséquent  impossible  à  pratiquer  pour  la  plupart  des  chirurgiens  de  province. 
M.  Dolbeâu  n'accepte  pas  les  objections  de  M.  Verneuil.  Lorsque  Ton  se  sera  donné  la  peine 
d'étudier  le  mode  d'application  de  l'éleclro-chimie,  les  chirurgiens  de  province,  qui  ne  sont 
pas  plus  embarrassés  que  ceux  de  Paris  pour  pratiquer  les  opérations  les  plus  délicates  et 
les  plus  graves  de  la  chirurgie,  et  qui  même  ont  pris  plus  d'une  fois  à  cet  égard  l'initiative» 
puisque  c'est  à  M.  Flaubert  (de  Rouen)  qu'est  due  l'Idée  et  la  première  application  de  Tabla* 
tien  du  maxillaire  supérieur  dans  le  traitement  des  polypes  naso-pharyngiens,  les  chirur- 
giens  de  province,  dit  M.  Dolbeau,  se  seront  bientôt  mis  au  courant  de  la  théorie  et  de  la 
pratique  de  la  méthode  électro-chimique, 

M.  Verneuil  a  dit  encore  que  l'électro-chimie  n'avait  été  employée,  jusqu'à  présent,  que 
sur  des  malades  qui  avalent  déjà  subi  des  opérations  préliminaires.  Gela  est  très-vraù  II 
s'agissait,  en  effet,  dans  la  plupart  des  cas,  de  malades  à  qui  on  avait  pratiqué,  soit  Tabla- 
lioD  du  maxillaire  supérieur,  soit  la  résection  de  la  voûte  palatine,  préalablement  à  Tappli- 
calîon  4es  agents  mécaniques,  physiques  ou  chimiques,  destinés  à  opérer  la  destruction  des 
polypes.  En  présence  de  la  lenteur  d'action  de  ces  moyens  et  de  leur  inefficacité  trop  souvent 
constatée,  M.  Nélaton  s'est  demandé  s'il  ne  serait  pas  possible  d'accélérer  la  destruction  des 
tumeurs  polypeuses,  et  de  la  rendre  plus  complète  par  l'action  des  courants  galvano*chi- 
miques.  Tel  a  été  le  point  de  départ  de  Tapplication  de  Télectro-chimie  au  traitement  des 
polypes  naso-pharyngiens.  Dans  la  pratiaue,  on  n'a  pas  tardé  à  s'apercevoir  de  la  facilité 
avec  laquelle  on  pouvait  poursuivre  par  le  galvano-caustique  la  destruction  complète  de  la 
tomeur  polypeuse,  même  dans  les  cas  où  la  vole  préalable,  ouverte  par  TextirpaUon  du 
maxillaire  supérieur  ou  par  la  résection  de  la  voûte  palatine,  s'était  resserrée  avec  le  temps, 
et  réduite  au  point  de  ne  laisser  qu'une  petite  solution  de  continuité  pour  le  passage  des 
fils  galvaniques.  Il  était  naturel  de  conclure  et  d*espérer  que  Ton  pourrait  réussir,  par  ce 
moyen,  k  obtenh*  la  destruction  complète  des  polypes  naso-pharyngiens,  sans  opération 
préalable  et  par  la  simple  introduction  des  fils  à  travers  les  voies  naturelles,  ou  bien  encore 
en  réduisant  à  de  très-petites  dimensions  la  perforation  pratiquée  à  la  voûte  palatine. 

Ce  sont  là  des  concluaions  et  des  espérances  légitimes,  suivant  M.  Dolbeau,  et  c'est  pourp 
quoi  il  a  dit  que  Télectro-chimie  lui  paraissait  destinée  à  remplacer  les  autres  méthodes  de 
traitement  des  polypes  naso-pharyngiens.  Cette  opinion,  il  If  conserve  encore  après  les 
objections  dirigées  contre  elle  par  MM«  Verneuil  et  Goérin. 

11.  La60iJES7  est  d'accord  avec  MM.  Dolbeau  et  Guério  sur  l'idée  de  la  possUdlilé  de  la 
deetnaction  des  polypes  naso-pharyngiens  sans  opération  préalable,  ou,  du  piolns,  sans  ces 
saatiUtioas  que  les  méthodes  anciennes  infligent  aux  malheureux  noalades.  Il  diffère  d'eux, 
qoaot  à  l'application  et  au  choix  du  procédé;  ni  la  ruginatlon,  ni  Télectro-chimie  ne  lui 
paraisfwnt  avoir  tait  leurs  preuves  de  aapérionté  et  d'efficacité.  Jusqu'à  plus  ample  informé^ 
il  s'en  tient  au  mode  opératoire  qu'il  a  déjà  fait  connaître,  et  qui  consiste  à  laisser,  à  tra- 
vers Tune  des  fosses  nasales,  une  porte  largement,  mais  provisoirement  ouverte,  pour  sur- 
veiller et  réprimer  la  repuUulation  des  polypes,  jusqu'à  ce  que  les  progrès  4e  Tige  amènent 
la  cessation  naturelle  des  récidives^  On  a  contesté  la  réalité  de  cette  terminaison  spontanée 
des  récidives  des  polypes  naso-pharyngiens.  Les  espérances  de  M.  Legouest  n'ont  pas  été 
partagées  par  M.  Dolbeau  ni  par  M.  Guérin;  cependant,  elles  reposent  sur  des  faits  incon- 
teatables  d'anatomie  normale  et  pathologique  :  d'une  part,  des  modlGcations  profondes  s'opè- 
rent, avec  les  progrès  de  V^e^  dans  la  conformation  et  la  disposition  anatomiques  des  par- 
ties et  des  tissus;  d'autre  part,  on  voit  des  lésions  pathologiques  :  taches  vasculaires,  goitres 
hypertronbiques,  verrues,  etc.,  disparaître  spontanément  avec  les  progrès  de  Tàge;  chacun 
sait  que  la  disposition  aux  angines,  à  Tophthalmie,  etc.,  est  spéciale  à  Tenfance,  et  que  celte 
disposition  s'atténue  et  s'efface  à  mesure  que  Ton  s'éloigne  de  cette  période  de  la  vie.  Outre 
ces  inductions  analoaiques,  il  est  des  faits  positifs  qui  prouvent  que  les  polypes  naso-pha- 
ryngiens ne  se  reproduisent  pas  chez  certains  individus  opérés  parvenus  à  Tàge  adulte  ;  tels 
sont  certains  faits  empruntés  à  la  pratique  de  divers  chirurgiens,  de  MM.  Demarquay, 
Borelli  (de  Turin),  Letenneur  <de  Nantes).  Il  est  probable  que,  si  de  pareilles  opérations 
eussent  été  pratiquées  clies  des  enfants,  la  réddive  eAt  eu  Heu,  coauBse  on  le  voit  d'ordi- 
naire. M.  Legouest  finit  en  dédarant  qu'il  ne  tient  pas  absolument  et  quand  même  à  son 
procédé;  si  Télectro-chimie  proposée  par  M.  Dolbeau  tient  ce  qu'elle  semble  promettre,  il 
n'hésitera  pas  à  Tadopter  dès  qu'elle  aura  fait  ses  preuves. 

M.  Vjs&asiJiii  avait  cru  comprendre  que  M.  Dplbeau  dUribuait  à  M.  Nélato;)  la  priorité  dfi 
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rinvenlîon  de  Télectrolyse  ;  voilà  pourqaoi  W  avait  revendiqué  en  faveur  dn  véritable  Inven- 
teur, M.  GiDiselli,  la  propriété  de  la  méthode  ;  mais  dn  moment  où  M.  Dolbeau  ne  réclame 
pour  M.  Nélaton  que  la  priorité  d*applîeation  d^nne  méthode  déjà  connue  au  traitement  des 
polypes  naso-pbaryngiens,  le  débat  n*a  plus  de  raison  d*ètre. 

M.  Verneuil  avait  demandé  à  M.  Dolbeau  des  renseignements  sur  le  mode  d'application  de 
rélectrolyse,  et  des  détails  sur  les  observations  empruntées  à  la  pratique  de  M.  Nélaton;  de 
cette  demande  de  renseignements,  M.  Dolbeau  a  conclu  que  M.  Verneuil  n*était  pas  bien 
au  courant  de  la  question.  Mais  où  se  renseigner,  puisque  M.  Nélaton  n*a  rien  publié)  Un 
chirurgien  dç  Paris  ne  peut  pas  en  savoir  plus,  à  cet  égard,  qu'un  chirurgien  de  Saint-Pé- 
tersbourg, et  ce  n'est  pas  avec  les  résultats  bruts  que  M.  Dolbeau  a  fait  connaître  qu'il  est 
permis  de  prendre  une  idée  exacte  et  complète  de  la  valeur  de  la  nouvelle  méthode  employée 
par  M.  Nélaton. 

Pourquoi  Pidée  est-elle  venue  à  ce  chirurgien  de  substituer  Télectrolyseaui  autres  moyens 
de  traitement  des  polypes  naso-pharyngiens?  Pourquoi  M.  Dolbeau  propose-t-il  cette  substi- 
tution?Sans  doute,  parce  que  M.  Dolbeau  croit,  comme  M.  Nélaton,  que  Pélectrolyse  est 
préférable.  Mais  encore  faut-il  que  Ton  sache  en  quoi,  pourquoi  et  comment  cette  préférence 
est  méritée.  Il  faut  donc  des  renseignements  et  des  lumières  que  M.  Dolbeau  seul  peut  donner, 
lui  qui  ne  se  fait  ni  le  père  ni  le  fils  de  la  méthode,  mais  qui  pourrait  bien  s^en  faire  le  Saint- 
Esprit.  Ce  n'est  pas  faire  acte  d'opposition  systématique  à  Pélectrolyse  que  de  demander  à 
être  éclairé  sur  sa  valeur  et  son  efDcacité. 

M.  Verneuil  maintient  ce  qu'il  a  déjà  dit  sur  les  difficultés  d'application  de  l'électro- 
chimie. 

Quoi  qu'en  dise  M.  Dolbeau,  le  galvano-caustique,  pour  réussir,  exige  das  conditions  qu'il 
n'est  pas  toujours  facile  de  réaliser.  Il  faut  que  les  fils  ne  s'échauffent  ni  trop  ni  pas  assez; 
que  la  pile  ne  soit  ni  trop  forte  ni  trop  faible.  Enfin,  il  est  nécessaire  d'atteindre  le  point 
précis,  le  point  de  juste  milieu,  à  quoi  Ton  n'arrive  que  par  une  grande  habitude.  An  reste, 
Pappareil  est  coûteux,  et,  sans  mettre  en  cause  l'aptitude  ni  l'habileté  des  chirurgiens  de 
province,  que  M.  Verneuil  n'a  pas  eu  la  pensée  de  contester,  il  est  permis  de  croire  et  de 
dire  que  les  administrations  hospitalières  de  la  province  ne  consentiront,  pas  plus  que  celle 
de  Paris,  à  faire  les  frais  d'acquisition  de  cet  appareil.  Toutes  choses  égales  d'aillenrs,  les 
meilleurs  procédés  sont  les  plus  simples,  et  M.  Verneuil  ne  consentira  à  adopter  œlni  de 
Pélectrolyse  que  lorsque  la  supériorité  de  la  nouvelle  métbode  lui  aura  été  démontrée  par 
des  observations  bien  prises,  détaillées  6t  concluantes. 

M.  VsLPEAca  eu  l'occasion  d'observer  des  faits  qui  viennent  à  l'appui  des  idées  émises 
par  M.  Legouest  relativement  à  la  non-récidivité  des  polypes  naso-pharyngiens,  passé  qb  cer- 
tain âge.  Il  a  vu  un  malade  opéré  par  Robert,  il  y  a  douze  ans,  et  chez  lequel  le  polype  n^ 
pas  récidivé  ;  on  trouve  seulement  à  la  place  de  l'ancienne  tumeur  une  espèce  de  conssin 
fibreux  très-élastique,  comme  si  le  périoste  avait  été  là  triplé  ou  quadruplé  d'épaisseur.  Chez 
un  autre  individu  opéré,  il  y  a  huit  ans,  par  écrasement  linéaire,  la  tumeur  n'a  pas  réddhré 
davantage;  elle  a  été  remplacée  par  un  simple  tubercule  qui  ne  manifeste  aucune  tendanoeà 
PaccroissemenL  Or,  ces  individus  étaient,  au  moment  de  l'opération,  non  des  enfants,  mais 
des  adultes;  ces  deux  faits  semblent  donc  militer  en  faveur  de  l'opinion  d'après  laquelle, 
passé  un  certain  âge,  les  polypes  n'ont  pas  de  tendance  à  récidiver. 

M.  Velpeau  a  également  observé,  relativement  aux  corps  fibreux  de  l'utérus,  que  ces 
tumeurs,  contrairement  à  ce  qui  a  été  écrit  et  enseigné,  pouvaient  guérir  spontanémenL 
Cette  terminaison  favorable  a  lieu  surtout  lorsque  les  femmes  sont  arrivées  à  l'époque  de  la 
ménopause,  c*e8t-à-dire  vêts  Page  de  àO  à  liS  ans.  11  n'est  pas  très-rare  de  voir  alors  les 
corps  fibreux  s'arrêter  dans  leur  développement,  puis  diminuer  de  volume,  et,  finalement, 
disparaître  d'une  manière  complète.  On  peut  observer  cela  chez  des  femmes  plus  jeunes, 
mais  c'est  vers  l'époque  de  la  cessation  des  règles  que  Ton  a  le  plus  souvent  l'occasion  de 
faire  cette  remarque.  Il  n'est  pas  probable  que  les  médications  employées  aient  une  réelle 
influence  sur  ce  résultat. 

M.  Gbassaigkac  dit  que  les  tentatives  faites  par  MM.  Legouest,  Guérin  et  Dolbeau,  pour 
substituer  de  nouveaux  moyens  de  traitement  des  polypes  naso-pharyngiens  à  ceux  actuelle- 
ment employés,  révèlent  une  tendance  heureuse  de  la  chirurgie  à  restreindre  de  plus  enpJos 
l'étendue  des  sacrifices  exigés  pour  la  destruction  de  ces  tumeurs.  Ces  tentatives  ne  sont 
pas  nouvelles;  on  ne  fait  que  reprendre  des  id^es  déjà  anciennes.  Il  y  a  longtemps  qoe 
M.  Cbassaignac  lui-même  avait  proposé  de  détacher  provisoirement,  sur  le  côté  danez,  td 
partie  cartilagineuse  de  cet  organe,  sauf  à  fermer  plus  lard  la  solution  de  continuité  par  une 
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opéraUpo  aotoplastique  ;  il  ouvrait  aidsi  une  porte  par  laquelle  il  arrivait  facilement  à  la  base 
du  crâne,  et  y  ruginait,  à  Taide  d^nn  doigtier  armé  d*on  onglet,  la  aorface  d^implaotalion  du 
polype.  —  U  y  a  là,  dans  ce  procédé  fort  ancien,  réuniob  des  éléments  essenliels  du  pro- 
cédé de  M.  Legouest  et  de  celui  de  M.  Guérin. 

M.  Ghassaignac  nie  énergîqnement  qu'il  y  ait  nécessité,  pour  détruire  radicalement  un 
polype  naso-pharyngien,  d^enlever  la  totalité  du  maxillaire  supérieur.  Il  suffit,  suivant  lui, 
d^enlever  un  demi-plateau  de  cet  os,  en  conservant  la  portion  qui  supporte  le  plancher  de 
Torbile,  pour  donner  aux  instruments  du  chirurgien  tout  Taccës  nécessaire  et  leur  permettre 
d'emporter  toute  l'étendue  du  mal. 

Les  partisans  et  les  défenseurs  de  l'ablation  du  maxillaire  supérieur  ont  invoqué,  ft 
l'appui  de  la  méthode,  des  statistiques  très-rassurantes  et  très-séduisantes,  mais  ces  statis- 
tiques sont  entachées  du  vice  de  toutes- les  statistiques,  c'est-à-dire  qu'elles  ne  représentent 
Dullement  l'état  réel  des  choses,  attendu  que  les  cas  de  succès  sont  publiés,  tandis  que  les 
revers  sont  relégués  dans  l'ombre.  Dans  les  recueils  où  sont  puisés  les  éléments  de  ces  sta- 
tistiques, on  trouve  des  succès,  toujours  des  succès,  rien  que  des  succès.  Cependant 
il  existe  des  revers,  et  M.  Ghassaignac  a  eu  l'occasion  d'en  voir  dans  la  pratique  de  chirur- 
giens qui  se  sont  abstenus  de  les  publier.  Les  statistiques  ainsi  faites  ne  signifient  absolu- 
ment rien.  M.  Ghassaignac  s'élève  donc  de  toutes  ses  forces  contre  la  méthode  dite  par  la 
voie  large  présentée  il  y  a  peu  de  temps  encore  par  M.  Vemeuil  comme  la  meilleure  mé- 
thode de  traitement  des  polypes  naso^pharyngiens,  et  il  approuve  complètement  la  tendance, 
rencovelée  des  anciens,  qui  se  manifeste  aujourd'hui  vers  la  réduction  ou  fa  suppression  des 
opérations  préliminaires. 

Quant  à  la  méthode  dite  par  l'éléclro-chimie  dont  a  parlé  M.  Dolbeau,  M.  Ghassaignac  ne 
pense  pas  que  les  estais  de  M.  Nélaton,  ftcet  égard,  soient  assez  concluants  pour  la  faire 
adopter  par  les  chirurgiens.  Le  mode  d'action  attribué  par  M.  Houel  à  cette  méthode,  et  qui 
coDsislerait  dans  la  destruction  des  polypes  par  gangrène,  nç  serait  pas  sans  entraîner  de 
graves  inconvénients,  car  il  n'est  pas  indifférent,  on  le  comprend,  ponr  la  santé  du  malade, 
de  laisser  pendant  un  temps  plus  ou  nmins  long,  dans  les  fosses  nasales,  un  corps  en  putré- 
faction. 

M.  Verhecil  ne  conteste  pas  les  tendances  conservatrices  d'un  certain  nombre  de  chi- 
rurgiens au  point  de  vue  du  trallemenl  des  polypes  naso-pharyngiens.  Mais,  sans  nier  la 
valeur  des  faits  apportés  à  l'appui  de  ces  tendances,  M.  Verneuil  ne  croit  pas  qu'ils  soient 
de  nalore  à  entraîner  les  convictions  sérieuses.  Jusqu'à  ce  que  les  faits  soient  devenus  plus 
nombreux  et  plus  concluants,  il  continuera  d'accorder  la  prélerence  à  la  voie  large,  qui  est, 
en  définitive,  plus  conservatrice  que  les  autres  méthodes,  puisqu'elle  permet  de  sauver  un 
plus  grand  nombre  de  malades.  Il  continuera  de  la  préférer,  bien  que  M.  Langenbeck 
(de  Berlin)  ait  dit  qu^elle  était  le  comble  de  ia  barbarie  et  de  l'ignorance.  M.  Yerneuil  n'ap- 
pelle pas  cotiservatrice  une  méthode  qui  expose  à  faire  liK>is  à  quatre  fois  une  grande  opé- 
ration gonr  détruire  un  mal  sans  assurer  contre  sa  récidive.  La  méthode  réellement  conser- 
vatrice est  celle  qui  guérit  efficacement  et  expéditivement. 

M.  DEMARQUAT  sedéclarc,  quant  à  lui,  partisan  de  la  chirurgie  conservatrice.  Il  a  réussi, 
dans  un  cas,  par  un  procédé  assez  analogue  à  celui  de  M.  Legouest,  à  extirper  un  polype 
qui  n'a  pas  récidivé  :  c'était  chez  une  dame  de  33  ans.  Il  a  également  vu  une  tumeur  de 
même  nature  chez  un  jeune  homme  de  27  à  28  ans,  et  il  n'y  a  pas  eu  non  plus  de  récidive. 
Ces  faits  confirment  l'opinion  émise  par  M.  LegouesL 

Quant  à  l'électro-chimie,  M.  Demarquay  pense  que,  si  elle  parvenait  à  détruire  les  polypes 
sans  obliger  à  des  opérations  préliminaires,  elle  réaliserait  un  grand  progrès.  Il  y  a  sept  ^ 
huit  ans,  M.  Demarquay,  faisant  des  expériences  pour  rechercher  si,  par  l'action  chimique 
de  la  pile,  il  pourrait  déterminer  la  coagulation  du  sang  dans  les  artères,  vit  qu'il  obtenait 
ainsi  de  forts  beaux  caillots;  mais  il  vil  aussi  que  ces  caillots  étaient  dus  à  la  gangrène  des 
parois  du  vaisseau  dans  les  points  traversés  par  les  aiguilles.  On  peut  donc  tirer  parti  de 
cette  propriété  du  courant  galvanique  de  provoquer  le  gangrène,  et  l'appliquer  à  la  destruc- 
tion des  polypes  naso-pharyngiens.  3euleménl  il  y  a  un  danger  à  (éviter,  c'Cbl  rébranlement 
nerveux  produit  par  la  secousse  que  détermine  le  courant  électrique  chaque  fois  qu'on  le 
ferme  ou  qu'on  le  rompt.  M.  Demarquay  a  vu  une  dame,  mise  cependant  entre  les  mains  d'un 
spécialiste  habilCi  mourir  des  suites  de  cet  ébranlement,  qui  la  Jlt  tomber  dans  un  aifaisse'- 
menl  dont  il  ne  fut  plus  possible  de  la  tirer.  Mais  si,  comme  le  dit  M.  Houel,  le  pj^océdé 
imaginé  par  M.  Nélaton  met  à  l'àbfi  de  ces  secousses.  M,  Demarquay  n'a  aucune  objection  è 
faire  contre  les  essais  d'applic^iljon  de  réjectro-d^iinle. 
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Quant  aa  procédé  de  la  raginatlon»  il  est  impraticable,  aoivant  M.  Demarqnay,  mirtODt 
quand  le  polype  eat  Yolominènx  et  qQ*ll  enrae  des  ramifications  soit  dans  les  os  de  la  bise 
da  crâne,  soit  dans  Tépaisseurde  Parc  antérieur  des  premières  tertèbres cervicales;  on  i*ei- 
pose  ainsi  à  pénétrer,  par  la  rugination,  dans  la  cavité  crânienne  ou  dans  le  canal  verlébra). 

M.  DfcsPRÈs  a  vu  un  malade  chez  lequel  M.  Huguter,  voulant  épargner  une  opération  grave, 
s'était  borné  â  écarter  simplement  les  os  de  la  voûte  palatine  pour  livrer  passage  aux  agents 
de  destruction  du  polype.  Les  résultats  de  cette  opération  conservatrice  ont  été  des  plos 
fâcheux.  Toutes  les  dents  se  sont  gâtées;  la  portion  du  maxillaire  supérieur  déplacée  oe 
tenait  plus.  On  n*avail  pas  même  la  ressource  de  Tapplicalion  d*on  appareil  proUiélique.11  est 
infiniment  probable  que  Tablation  du  maxillaire  supérieur  tout  entier  eût  amené  de  meil- 
leurs résultats.  Ce  fait  milite  contre  Popinion  des  chirurgiens  conservateurs. 

M.  Chassaignac  ne  trouve  pas  logique  la  conclusion  de  M.  Desprès.  De  ce  qiie  ropénlion 
de  M.  Huguier  n*a  pas  réussi,  il  ne  s^ensuit  pas  que  Tablation  du  maxillaire  supérieur  poor 
la  destruction  d'un  polype  soit  une  bonne  chose.  On  ne  doit  se  résoudre  à  de  pareilles  moti- 
lalions  que  dans  les  cas  où  déjà  plusieurs  opérations  ont  été  tentées  et  suivies  de  récidive; 
mais  venir  d*emblée,  et  sans  savoir  si  le  poiype  auquel  on  a  affaire  a  ou  n*a  pas  de  tendaoce 
à  récidiver,  venir  d'emblée  enlever  à  un  pauvre  malheureux  la  moitié  de  la  face,  c^st  là  nae 
prétention  exorbitante  contre  laquelle  on  ne  saurait  trop  s'élever.  On  a  été  conduit  à  Tidée 
de  la  méthode  par  la  voie  large,  par  la  fausse  croyance  que  la  réeidive  tenait  à  oe  que  Toa 
n^enlevait  pas  toat  le  polype  et  que  Ton  en  laissait  vivre  quelque  racine  qui  repulhilait  ensuite 
après  un  temps  plus  ou  moins  long.  De  là  Popinion  qu'il  fallait  enlever  le  pittipotsîbiedeli 
surface  d'implantation  du  polype  pour  avoir  le  moins  de  ehance  possible  de  récidive.  Hais 
c'est  là  une  erreur.  Le  polype  ne  récidive  pas  toujours  sar  place ,  nais  à  côté.  La  récidive 
tient  à  la  nature,  à  une  sorte  de  diathèse  de  Pindividu*  aw  à  ce  que  Pou  a  laissé  des  ves- 
tiges de  la  tumeur.  Un  individu  atteint  d'une  tumeur  flbro-plastique,  bornée  exolosiveaieot 
à  la  peau,  a  subi  en  quatre  ans  sept  opérations*  et  a  fini  par  succomber  à  une  récidive  qui 
s'est  faite,  cette  fois,  dans  l'abdomen.  •-  De  ce  que  l'on  a  réussi  dans  quelques  eu  par 
Pablation  du  maxillaire  supérieur,  il  ne  faut  pas  conclure  que  c'est  là  Popération  de  la  cure 
radicale  par  excellence.  La  cure  radicale,  dans  Paffection  polypeuse,  est  toujours  iocerlaine, 
et,  dans  cette  incertitude,  mieux  vaut  s'en  tenir  aux  opérations  simples,  qui  font  courir  le 
moins  de  danger  et  infligent  les  moindres  mutilations  aux  malades. 

M.  Broga  demande  d'abord  à  faire  une  rectification  sur  un  point  d'historique  de  la  quetlioa 
de  Pélectrolyse.  M.  Verneuil  a  pensé  et  dit  que  M.  Giniselli  était  le  véritable  inventeor  de 
la  méthode.  Il  n'en  est  rien;  c'est  à  M,  Crussel,  deSaint-Pétersbonrg»  que  revient  la  prioriii 
Non-seulement  ce  médecm  a  passé  quinze  ans  de  sa  vie  à  chercher  un  moyen  de  fondra  les 
tumeurs,  mais  il  a  encore  appliqué  Pélectrolyse  (c'est  à  lui  qu'appartient  ce  root)  à  li 
destruction  d'une  tumeur  du  sein  à  Jaqueile  il  donne  le  nom  de  f<mfU9  médullaire  ;  c'était, 
sans  doute,  un  cancer  encépbaiolde.  M.  Crussel  a  communiqué  à  PAcadémie  des  sciences 
de  Paris  le  résultat  de  cette  tentative  couronnée  de  succès.  L'auteur  avait  rencontré  ooe 
guérison  en  poursuivant  un  but  illusoire,  la  fonte  ou  dissolution  des  tumeurs  par  un  moyeo 
chimique  qu'il  espérait  trouver  dans  l'action  d'un  courant  galvanique.  Il  pensait  que  l'alcali 
du  sang  décomposé  par  le  courant  galvanique  pouvait  s'accumuler  en  assez  grande  quantité 
au  pôle  négatif  pour  déterminer  la  dissolution  de  la  tumeur.  Ce  but  était  illusoire,  et  U.  Cra^ 
sel  n'a  obtenu,  sans  doute,  la  guéHson  du  fongus  médullaire  du  sein  qu'en  provoquant 
l'escharification  et  la  mortification  de  cette  tumeur,  de  même  que  M.  Broca,  en  1854t  ou  55, 
réussit,  sans  le  vouloir,  à  faire  disparaître  par  le  même  moyen,  chez  un  enfant,  une  tumear 
érectile  de  la  lèvre  supérieure. 

M.  Broca  n'accepte  pas  plus  le  mot  électrocblmfe  que  le  mot  éleetrolyse,  parce  que,  aut- 
vant  lui,  le  courant  électrique  n'agit  pas  Ici  par  action  chimique,  comme  ce  mot  semble 
vouloir  le  faire  supposer.  Les  eschares  produites  ne  sont  pas  le  résultat  d'une  action  chi- 
mique, de  Paction  de  Pacide  ou  de  Palcali  du  sang  décomposé,  venant  se  rendre  Pun  aa 
pôle  positif,  l'autre  au  pôle  négatif,  représentés  par  les  pointes  des  aiguilles  enfoncées  dans 
la  tumeur.  —  La  gatvano-puncture  a  été  imaginée  dans  le  but  d'amener  Poblitération  des 
tumeurs  creuses,  anévrismales  ou  variqueuses  dans  lesquelles  on  enfonce  les  aiguilles  tra- 
versées par  te  courant  électrique.  Â  l'extrémité  de  la  pointe  de  Paigulllè  représentant  le  pôle 
positif  se  forme  un  caillot  plus  ou  moins  considérable  par  Paction  de  Pacide  du  sang;  il  ne  se 
produit  pas  de  caillot  au  pôle  négatif  où  se  rend  Palcali.  Le  caillot  du  pôle  positif  résulte  de 
la  coagulation  de  la  fibrine  par  Pacide.  Celui-ci  épuise  son  action  à  fifre  Ce  «aiMot  ;  Il  n'en 
reste  plus  pour  produire  la  cautérisation  d?  la  tomeur  elle-même. 
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On  objecte  que  Pacide  peut  glisser  le  long  de  Taiguille  et  venir  jusqu'à  \^  peau,  cautéri-^ 
eant  sur  son  trajet  toute  Tépaisseur  du  tissu  comprise  entre  rextrémité  de  la  pointe  de  Tai- 
guille  et  la  surface  de  la  peau.  S'il  en  était  ainsi,  Taction  de  Tacide  allant  nécessaiteœent  en 
diminuant  à  mesure  qu'il  cheminerait  de  la  profondeur  vers  la  surface,  Teschare  produite 
devrait  avoir  la  forme  d'un  cône  dont  la  base  serait  vers  la  poinle  de  l'aiguille  el  le  sommet 
à  la  peau.  Or,  c'est  tout  le  contraire  que  l'on  observe  dans  toutes  les  expériences.  Les 
eschares  sont  toujours  superflcielies,  non  pénétrantes,  La  morlification  n^est  donc  pas  le 
résultat  d^une  action  chimique.  On  ne  l'évite  pas  lorsque,  à  l'exemple  de  M.  Pélrequin,  on 
emploie  des  aiguilles  vernies,  conduisant  mal  réiectricité.  Celle-ci  ne  respecte  pas  la  faible 
bairière  que  lui  oppose  la  couche  de  vernis,  et  se  reconstitue  à  travers  les  tissus  mauvais 
conducteurs,  par  un  phénomène  analogue  à  celui  désigné,  en  physfqtie,  sons  lé  nom  dé  perce^ 
carte.  Les  tissus  sont  morliûés  parce  qu'ils  sont,  à  la  leltre,  foudroyés.  C'est,  en  effet,  par 
les  piles  à  forte  tension  que  l'on  produit  les  effets  les  plus  marqvés.  C'est  après  avoir  été 
tués  quMls  se  désorganisent  progressivement,  et  non  point  par  le  fait  d'une  action  éleetro-* 
chimique. 

M.  Broca  ne  partage  pas  les  craintes  exprimées  par  M.  Demarquay,  relativement  aux  efféits 
fâcheux,  même  mortels,  d'ébranlement  nerveux  que  pourraient  déterminer  les  secousses 
électriques.  Ces  secousses  sont  insignifiantes,  à  moins  que  l'on  n'emploie  des  piles  réunissant 
un  nombre  considérable  d'élémenls*  Des  piles  m^me  à  520  éléments  ne  peuvent  pas  produire 
des  eflfeCs  capables  de  faire  trembler  M.  Demarquay.  A  plus  forte  raison  s'il  s'agit  de  piles 
à  h  éléments^  comme  celles  qui,  suivant  M.  Houel,  auraient  été  employées  dans  les  expé- 
riences de  M.  Nélaton. 

M.  HouBL  conteste  la  réalité  de  l'assertion  de  M.  Broca;  il  dit  avoir  vu  des  piles  de  Bun- 
sen à  quatre  éléments  déterminer  des  secousses  violentes  et  des  ébranlements  excessivement 
dMiknireui  à  la  base  du  crAne.  Les  modifi<;ations  adoptées  par  M.  Nélatooi  dont  M.  Houel  ne 
cornait  pas  le  secret,  ont  fait,  dit-il,  disparaître  cet  inconvénient. 

M.  J.  Gloqvbt  a  présenté,  au  conmieiieement  de  la  séance,  quelques  observations  sur  les 
perforations  du  crâne  présenté,  mercredi  dernier,  par  M.  Larrey.  Il  a  eu  roocasion  d'obser- 
ver, à  Meétre,  des  exemples  de  ces  perforations  chez  des  vieillards.  Elles  résultaient,  sans 
doute,  de  la  résorption  de  la  substance  osseuse.  Les  bords  des  solutions  de  continuité  étaient 
taillés  en  biseau  très-fin  formé  par  les  deux  lames  du  tissu  compacte,  devenues  transparentes 
par  la  résorption  du  diploé. 

Chez  les  individus  encore  jeunes,  ces  perforations  ne  peuvent  guère  être  que  le  résultat 
d'an  vice  de  conformation  congénitale,  c'est-à-dire  d'un  arrêt  de  développement.  Telle  est, 
sans  doute,  la  cause  de  la  double  perforation  symétrique  de  l'occipital  observée  sur  le  crâne 
miSy  par  M.  Larrey,  sous  les  yeux  de  la  Société  de  chirurgie. 

titns  cette  séance,  M.  Paul  Tillaux  a  été  élu  membre  titulaire  de  la  Société  de  chirurgie 
par  fit  8QlA«ges  sur  81  votants.  Il  avait  pour  compétiteurs  MM.  Liégeois,  de  Saiot-^rmâln 
et  Uroy  (d'fitiolles). 

D'  A4  Tarîivil. 


C0URR4ER. 


ASSOCIATION  OtNiOALE.  —  Par  décret  en  date  du  13  janvier  1866,  rendu  sur  la  proposi- 
tion du  ministre  de  l'intérieur,  a  été  nommé  président  de  la  Société  de  secours  mutuels  des 
médecins  de  l'arronditfsèiâent,  à  Dijon,  M.  Blanc  (Joseph),  médecin,  en  remplacement  de 
M.  Vallée,  démissionnaire. 

RÉCOMPENSES   ACCORDÉES   A   DES   ÉTUDIANTS  >0UII   LEUR  CONDUITE  PENDANT  LE  CHO- 

LtRA.  ^  Le  mtttistfs  «eefétaire  d'État  m  d^aîtemeiK  de  1*i^strnolioii  publique, 

Vu  le  décret  impérial  en  date  du  5  décembre  1865 , 
Arrête  : 

Article  premier.  —  La  gratuité  des  droits  qui  leur  restétit  à  acquitter  an  profit  dû  trésor, 
ft  partfr  du  l**  janvier  1866,  pour  l'achèvement  de  leurs  études  (inscriptions,  examens,  thèse, 
certificat  d*aptitude,  diplôme),  est  accordée  aux  étudiants  ci-après  dénommés,  qui  ont  été 
signalés  pour  leur  dévouement  au  soulagement  des  malades  atteints  par  le  choléra  ; 
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Services  rendus  à  Toulùn.  —  M.  Espagne,  étadiaDt  de  la  Faculté  de  médecine  de  Monl- 
pellier  ;  —  M.  Vigneau,  étudiant  de  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier  ;  —  M.  LaoM- 
/ongue,  étudiant  de  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier. 

Services  rendus  àSoUiès-Pont  (Var),  —  M.  GensoHen,  étndiant  de  la  Faculté  de  médeeioe 
de  Montpellier. 

Services  rendus  à  Raon-CÉtape  (Vosges).  ^  M.  Caslex,  étudiant  de  la  Facnlté  de  médecine 
de  Strasbourg  ;  —  M.  Briguel,  étudiant  de  la  Faculté  de  médeciùe  de  Strasbourg. 

Services  rendus  dans  Us  hôpitaux  de  Paris.  —  M,  Dodeuil,  étudiant  de  la  Faculté  de  mé- 
decine de  Paris. 

Services  rendus  au  lycée  Saint-Louis.  —  M.  Combeau»  étudiant  de  la  Faculté  de  médecine 
de  Paris. 

Art.  2.  •—  Un  ouvrage  scientifique,  portant  la  mention  quMl  est  donné  à  titre  de  souveoir 
des  services  rendus  pendant  l'épidémie  cholérique  de  1865,  sera  décerné,  au  nom  du  Ui- 
nistre  de  Pinstrnction  publique,  à  M.  Gensollen,  étudiant  de  la  Faculté  de  médecine  de  Mont- 
pellier. 

Paris,  le  25  janvier  1866. 

V.  Dpaur. 

SOCIÉTÉ  MÉDICALE  DES  HOPITAUX  DE  PAOIS.  —  PRIX  PHILLIPS.  —  NOUS  sommes  priés  de 
rappeler  aux  concurrents  pour  ce  prix  que  leurs  mémoires  doivent  être  adressés  avaat  le 
1*'  avril  1866,  à  M.  le  docteur  Lailler,  secrétaire  général  de  la  Société,  22,  rue  Gtnmartio. 
Chaque  mémoire  doit  porter  une  devise  répétée  sur  un  pli  cacbelé  joint  au  mémoire,  et  cod- 
tenant  le  nom  et  Tadresse  de  Paoteur,  qui  lie  pourra  pas  se  faire  connaître  Avant  la  décisloo 
de  la  Société. 

HËCONHAISSANCE  OOYALE.  --  L*babiie  lilhotriteur  anglais  qui  fut  assez  heureux  pour  déli- 
vrer Léopold  r'  des  accidents  vésicaux  dont  il  souffrit  dans  ses  dernières  années,  M.  Hearj 
Thompson,  vient  d*étre  nommé  chirurgien  extraoroiii aire  de  S.  M.  léopold  II,  le  noQveia 
roi  des  Belges*  Ce  témoignage  pieux  de  reconnaissaDce  filiale  a'accorde  ainsi  avec  la  pré- 
voyance humaine  contre  une  hérédité  morbide,  et  permettra,  an  besoin,  au  savant  uropathe 
d'en  prévenir  les  dangereux  effets.  Distinction  doublement  heureuse  par  conséquent  ^  * 

EXEMPLE  A  SUIVRE.  ^  Il  y  avait  grande  affluenee  à  la  dernière  réunion  de  la  Société  da 
sciences  médicales  de  Lisbonne,  le  8  courant.' Tous  les  membres  résidents  avalent  répondo  i 
la  convocation  du  président,  M.  Bernardine  Gomes,  pour  le  féliciter  d'avoir  été  ehofsi  parle 
gouvernement  pour  représenter  la  médecine  portugaise  au  prochain  Congrès  sanitaire  inter- 
national de  Constantinople. 

En  échange  de  ce  témoignage  d'estime  confraternelle,  nilustre  délégué  a  fait  côunalire, 
séance  tenante,  ses  idées  sur  ia  question  importante  de  ce  Congrès  en  demandant  à  tonies 
collègues  de  Téclairer  à  cet  égard,  par  leurs  communications,  de  ce  que  la  pratique  et 
Tétude  leur  avaient  montré  de  plus  exact  et  de  plus  vrai.  Cet  acte  de  déférence  honorable  et 
flaUett^tout  à  la  fois  a  été  apprécié  comme  il  le  méritait.  La  Société,  s'associant  au  gouver- 
nement et  ratifiant  son  choix  après  communication,  a  accordé  un  vole.de  confiance  absoise 
au  savant  délégué  qui  se  trouve  ainsi  investi  d'un  double  pouvoir.  Combien  de  ses  collègneir 
au  Congrès,  pourront  en  faire  valoir  autant?  —  P.  G. 


■  T  !■  0  Q  O  I 


MONCMENT  A  LABIIIIBC. 

Société  anatomique  de  Paris. iA3  fr. 

M.  Noèl  Guéneau  de  Mussy 20  fr. 


MONDUBIIT  A  BDFIJTTKBll. 

Sauscrifttion  recueillie  parmi  Us  membres  dt  la  SociéU  locale  d$  Soissans,  par  M.  Marohmi, 

trésorier» 
MM,  les  docteurs  Missa,  5  fr.;  Billaudeau,  5  fr.;  Marcotte,  6  fr.;  Dufour,  5  fr.;  M^t 
5  fr.;  Qleize,  5  fr.;  Marchand,  5  fr.  —  Total  :  35  fr. 

Le  Gérant,  G.  RlGBKlX)T- 
Paris.  —  Tjpofrs^iie  Piux  llA|.Tif|t  et  C«,  rue  des  Deux-Porld-Saiot-Sauvcufi  SI, 
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W  î*.  Mardi  6  Février  1866. 

SMIIIAIKB. 

I.  Kitis  î  Liberté  de  l^enseignement.  —  II.  Thébafedtiqce  cbibiii6Icale  :  Nouvelles  reelierclies  sur  l'em- 
ploi 46  la  MqttBur  de  VlUaU.  —  Ul  QntVftGiE  -.  Anévrysme  de  nunoninée;  ligature  de  la  sous-cla- 
vlére  et  de  la  carotide  droites.  —  IV.  Académieb  et  SociÉiis  njMuru.  SoeiéU  médieo^kifurgicak 
de  PoHm  :  Allocution  d'nn  membre  titulaire.  —  Sur  la  (kibrkatioii  4a  Toif  eloppe  de»  oabiers  de  pa- 
pier &  cigarettes,  —  Élection  du  bureau  pour  l'année  t866.  —  Sur  la  e(atagion  du  choléra.  -  V. 


Paru,  ie  i  Févritr  1866.      . 

Liberté  de  l'Eniiieigsevaepil. 

Quoique  ce  soit  sans  espoir  prochain  et  sans  prévision  aucune  de  voir  quelque 
roodiacatîon  survenir  dans  Torganisation  de  renseignement  médical,  l'intérêt  du 
sujet  nous  entraîne,  et  nous  suivons  volontiers  les  méandres  de  la  discussion  que  ce 
sujet  soulève  dans  la  Presse  et  à  laquelle,  d'ailleurs,  nous  ne  sommes  pas  tout  à  fait  ^ 
étranger.  \  ' 

Pour  nos  lecteurs,  et  pour  nous-méme,  il  n'est  pas  sans  utilité  d'indiquer  les  sys- 
tèmes divers  exposés  à  cette  heure  par  cette  portion  de  la  Presse  médicale  qui  s'oc- 
cupe de  la  question.  Mais,  auparavant,  nous  croyons  devoir  faire  une  réflexion 
générale  qtrf  nous  exonérora  d'avance  d'un  petit  reproche  que  nous  allons  trouver 
tout  à  rheurè  sous  la  plumé  de  l'un  de  nos  contradicteurs. 

'  9î  peu  que  Ton  ait  réfléchi  sur  les  questions  de  l'organisation  médicale,  on  a  dû 
s'apercevoir  que  tout  s'enchaîne  dans  ces  questions,  et  qu'il  est  impossible  de  séparer 
les  questions  d'enseignement  des  questions  d'exercice  et  de  résoudre  les  unes  sans 
avoir  résoin  les  autres.  Ne  citons  que  les  plus  gros  exemples  :  Comment  résoudre  la 
question  des  deux  ordres  de  médecins  sans  avoir  préalablement  établi  rorganîsatiori 
de  l'enseignement?  Est-ce  que  cette  organisation  ne  sera  pas  profondément  différente 
selon  que  l'on  aura  adopté  ou  rejeté  le  principe  des  deux  ordres?  Léà  idées  que  l'on 
professe  sur  la  légitimité  ou  l'îllégitimité  du  privilège  du  médecin  à  exercer  la  mé- 
decine seront-elles  sans  Influence  sur  la  manière  dont  on  comprendra  l'enseigne- 
ment de  la  médecine?  Si  l'on  est  pour  le  privilège,  ne  sera-t-on  pas. aussi  pour  un 
enseignement  ofijciel?  si  l'on  défend  la  liberté  de  l'exercice,  ne  fera-^t-on  pas  bon 
marché  des  Écoles  privilégiées  et  même  de  toute  École?  Dans  Tordre  purement  pro- 
fessionnel^ on  remarque  encore  cette  logique  des  choses  qui  frappe  souvent  de  sté- 
rilité une  amélioration  de  détail,  faute  d'avoir  vu  les  afférences  et  les  cohésions  d'un 
,poij2l  particulier  avec  l'ensemble.  Ainsi,  cette  grave  et  difficile  question  de  la  répres- 
sion de  rexerci^e  illégal,  surtout  par  les  cofporatipns  religieuses,  se  lie  si  intime- 
ment à  celle  de  l'organisation  de  l'assistai^ce  médicale  dans  les  campagnes,  qu'il  est 
impossible  d'aborder  l'une  sans  avoir  complètement  élucidé  l'autre. 

C'est  l'honneur  du  Congrès  médical  de  1845  d'avoir  eu,  dans  la  rédaction  de  son 
programme,  cette  grande  et  complète  conception  de  l'organisation  médicale.  Après 
plus  de  yiiigt  ans,  si  une  manifestation  semblable  se  réalisait  de  nouveau,  ce  pro* 
gramme,  avec  de  très-légères  additions,  pourrait  encore  servir  d'indicateur  et  de 
guide,  car  il  a  tout. prévu,  depuis  les  plus  philosophiques  questions  d'enseignement 
et  de  scieiice,  jusqu'aux  plus  intéressantes  applications  de  la  pratique  et  de  la  pro- 
fession dont  il  a  montré  l'enchaînement  logique. 

Cela  dit,  voyons  quelles  idées  se  produisent  à  cette  heure  sur  ces  questions  d'or* 
gaoisation  médicale. 

Les  partisans  de  la  liberté  à  outrance  suppriment  Facultés  et  Écoles,  épreuves  et 
grades;  est  professeur  qui  le  désire,  est  médecin  qui  veut  Tôtre;  tant  pis  pom»  l'im- 

TonJP  XXTX,  —  Nowellê  série,  15 
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bécile  qui  ^'adresse  à  l'ignorant;  chacun  doit  avoir  assez  d'esprit  pour  se  garantir 
contre  la  fraude  et  Tincapacité. 

1!  en  est  qui  demandent  seulement  la  liberté  de  Texercice  de  la  médecine,  mais 
avec  conservation  des  Facultés  ofHcieU<?9.6i  d««  épreuves  probatoires.  Après  un  mo- 
ment de  trouble  et  d'hésitation,  le  public  reconnaîtra  bientôt  le  vrai  du  hua  médecin, 
et  le  vrai  médecin  ne  pourra  que  gagner  en  considération  et  même  en  honorarium 
par  la  concurrence  du  faux  médecin. 

D'autres  réclament  la  liberté  de  renseignement,  c'est-à-dire  îa  création  de  Facultés 
nbrcs  à  côté  de  Facultés  officielles,  les  élèves  des  unes  et  des  autres  devant  être  ren- 
voyés devant  un  jury  indépendant  des  unes  et  des  autres,  jury  qui  collationneraitles 
grades  et  le  droit  d'exercice.  Ceux-ci  ne  s'expliquent  pas  encore  sur  l'autre  liberté  qae 
les  précédents  réclament,  c'est-à-dire  la  liberté  d'exercice. 

En  voici  qui  trouvent  assez  bien  ce  qui  existe,  et  qui  ^erjaient  parfaitement  satisfaits 
si  aux  Facultés  existantes  on  cri  'ajoutait  Iroîs  ou'  quatre  autres,  et,  à  vrai  dire, 
même  une  seule,  pourvu  qu'elle  fût  bien  placée,  c'est-à-dire  au  confluent  du  Rhône 
et  de  la  Saône. 

Nous  ne  nous  setitons  pas,  il  faut  l'avouer,  irrésistiblement  entraîné  vers  l'un  ou 
l'autre  de  ces  systèmes.  Et  c'est  pour  avoir  dit  assez  librement  notre  opinion  qu'il 
nous  faut  aujourd'hui  reprendre  la  parole  pour  exprimer  notre  sentiment  sur  la 
réponse  que  M.  Jules  Guérin  a  bien  voulu  faire  aux  questions  que  nous  lui  avions 
posées.  El  d'abord,  voici  ce  que  M.  Guérin  propose  d'introduire  en  France  comme 
fonctionnant  ailleurs  avec  succès  : 

«  Il  y  a  en  Belgique  des  Universités  de  TÉtat  et  des  Universités  libres  ;  tea  premières 
instituées  et  entretenues  par  l'État;  les  secondes  înstituiée^.  par  des  partieuliers et 
entretenues  par  eux  :  les  unes  et  les  autres  enseignant  concurremment  toutes  lea  bran- 
ches de  la  médecine,  et  ayant  un  personnel  de  professeurs  choisis  parmi  les  hommes 
les  plus  capables  et  les  plus  instruits  de  la  profession.  Aucune  de  ces  Universités  n'a 
le  privilège  de  collationner  les  grades;  toutes  envoient  à  un  jury  commun  les  élèves 
qu'elles  forment;  et  les  produits  de  ce  concours  incessajit  entre  les  Universités  libres 
et  les  Universités  de  l'Ëtat  font  voir  de  quel  côté  est  la  meilleure  .sGieace,]a  science  h 
plus  complète,  l'instruction  médicale  la  plus  forte  et  la  plus  avancée. 
.   «  Voilà,  en  fait  et  en  pratique,  l'enseignement  officiel  ^  reps^goen^ent  libre.  > 

Malgré  nos  efforts  pour  obtenir  des  renseignements  précis,  nous^  ne  sommes  pas 
sufflsàlmment  en  mesure  aujourd'hui,  non  pour  contester  la  parfaite  exactitude  de 
ce  tableau,  que  nous  savons  être  très-vraî,  Thaïs  pour  apprécier  les  résultats  de  cd 
enseignement  double  et  parallèle  en  Belgique.  Jaâqu'à  plus  ampfe  Informé,  nous  oc 
pouvons  faire  que  des  réserves.  D'ailleurs,  le  ïoncUonnement  possible  et  facile  d'une 
Institution  dans  un  pays  voisin  ne  conduit  pas  nécessairement  à  la  possibilité  et  à  la 
facilité  du  fonctionnement  de  cette  institution  dans  tin  autre  pays.  L'étude  fruc- 
tueuse de  la  médecine  exige  certaines  conditions  très-sp'éciales  qiiç  n'exigent  pas 
d'autres  études.  Comment  fonder  une  Faculté  de  médecine  libre  sôps  hôpitaux? 
Nouvel  exemple  de  l'enchaînement  de  toutes  les  questions  relatfved  à  rorganisatfoa 
médicale.  .  -      ;       u      . 

Eh  bien,  pour  traiter  avec  fruit  la  question  de  l'enseignement  îibrè,  et  pour  abootir 
h  autre  chose  qu'à  des  spécuflatlons  théoriques,  fl  faut  de  toute  nécessité  résoudre  h 
question  des  rapports  de  l'Assistance  publique  avec  l'enseignement.  Or,  cette  question 
est  loin,  bien  loin  d'être  résolue  en  France,  soit  à  Paris,  soît  dans  lés  déparfcmcats. 
Il  y  a  là,  tous  ceux  qui  ont  passif  par  Tadministraifon  stola'îre  le^vent  bien,  une 
cause  incessante  d'embarras  et  quelquefois  de  conflits  entre  l'enseignement  et  l'Assis- 
tanee.  Dans  ice  moment  même,  la  question  du  stage  des  éMves  dans  les  hôpiNiox  est 
pleine  de  difficultés  :  la  Faculté  l'entend  d'une  façon,  l'Assistance  pobllqjiie  de  l'astre, 
et  ieséié!res,qul  réclament  la  liberté  de  s'instruire  eUm^oement  oùcelaieor  coBvieot, 
sont  obUgés  de  faire  leur  stage  dans  des  services  déOenliniée*  Si  reDsdgnpment  offldel 
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troQve  quelqocs  Impëdfmfents  auprès  de  VAssfstance  publique,  Impôdîments  d'ail- 
leurs qui  se  justinenl  par  rlnlérêl  des  malades  dont  radminlstralron  est  la  tutrice,' 
que  sera-ce  d'un  enseignement  libre  quî  n'aura,  auprès  de  l'Assistance  pnHfque,  nt 
le  crédit,  ni  Taulorité  de  renseignement  officiel?  ^ 

Donc,  décréter  la  liberté  de  l'enseignement  et  l'institution  des  Facultés  libres  est 
chose  assez  facfle  en  théorie  ;  mais  à  Te^écution  les  difficultés  surgissent. 

€  Pourquoi,  ajoute ru»iONiiÉpiCiUi,.wn  enseignement  officiel  et  un  enseignemeal 
«  libre?  Y  at-H  upe  science  ollicielle  et  une  science  libre?  «  Non,  vraiment;  mais,  en 
admettant  comnje  utile  el  nécessaire  l'enseignement  dftt^né  par  TÉlat,  puisqu'il  existç, 
puisque  c'est  un  f^t  avec  lequel  il  faut  raisonner,  on  peui  biea  adnietire  aussi  que 
cet  eiipeignenient  pe  représente  pas  loiyours,  ni  par  leshpipraes^nipar  les  doctrines,^ 
ni  par  l'instruction,  le  niveau  réel  de  la  science  ;  et  alors  renseignement  libre  a  pour. 
mission  d^  montrer  ce  njveau  et  de  faire  voir  et  comprendre  l'infériorité  de  l'ensei- 
gnement donné  par  l'État.  » 

Notre  système  est  anoopa  boaitttif  plu»  amplt ,  et  par  lui  l'enseignement  officiel 
représenterait  inévitablement  toujours  le  nîveau  réel  de  la  science.  Les  chaires  indé- 
terminées et  en  puissance  que  nous  demandons  dans  les  Facultés  donneraient  satis- 
faction à  tons  les  besoins  el  récompenâerâlent  tous  les  intérêts. 

f  Mais  quand  on  prend  de  la  liberté,  dit  I 'Union  Médicale,  on  n'en  saurait  trop 
prendre,  et  pourquoi  conserver  un  enseignement  officiel  de  là  médecine  el  le  pri- 
vilège de  l'exercice  professionnel?  »  On  peut  répondre,  que  là  n'est  pas  la  question. 
Quand  il  s'agit  d'un  progrès  à  réaliser  dans  up  ordre  de  choses  établi,  compatible, 
avec  cet  ordre  de  choses,  il  ne  faut  pas  lui  substituer  une  révolution  tout  entière,  une 
révoluliop  radicale,  le  renversement  de  ce  qui  existe.  C'est  une  mauvaise  manière  de 
raisonner,  à  noire  sens,  que  de  substituer  une  thèse  qui  n'est  pas  en  question  à  une 
autrQ  thésCipour  appliquer  à  celle-ci  les  inconvénients  et  les  impossibilités  de  celle- 
là.  Nous  p'avons  donc  pas  à  examiner  s'il  ne  serait  pas  préférable  d'abolir  tout  ensei- 
gnement officiel  et  tout  privilège  professionnel,  plutôt  que  de  chercher  à  perfectionner 
l'état  actuel  des  choses  par  des  moyens  compatibles  avec  cet  état.  L'enseignement 
ofUeiel  existe;  obligé  de  compter  avec  lui,  on  se  demande  lequel  vaut  mieux  :  de  lui 
donner  de  Textonslon  par  la  création  de  chaires  et  de  Facultés  nouvelles,  que  de  le 
8OumpUr0  à  la  concurrence  viviliante  de  renseignement  libre.  Telje  est  la  question  à 
examÎBfiT*  Nous  avons  cité  comme  exemple  r£cole  polytechnique.  M.  Latour  y  voit 
UD  rapprocbemeiit  forcé.  La  géométrie,  la  physique^  la  chimie,  les  mathématiques 
ne  sont  pas  la  médeeioe,  et  les  médecins  ne  sont  pas  des  ingénieurs.  Ce  n'est  que 
trop  vraf$et  sMl  était  un  moyen  d'introduire  dans  les  études  médicales  la  rigueur  des 
méthodes  usitées  dans  les  autres  sciences,  et  chez  les  médecins  les  habitudes  de  pré- 
cision, si  familières  aux  ingénieurs,  on  aurait  bientôt  débarrassé  la  médecine  de  ses 
mauvaises  directions,  et  les  médecins  de  celle  grande  facilité  à  confondre  ce  qui  est 
établi  avec  ce  qui  n'est  que  conjectural,  ce  qui  est  positif  aveè  ce  qui  n'est  qu'imagi- 
naire. Mais  n'avons-nous  pas  sous  les  yeux  d'autres  exemples  bien  plus  vulgaires  et 
pourtant  aMSSi  décisifs  que  l'ÉQole  polytechnique?  Les  collèges  de  l'État,  les  collèges. 
communaux^  les  pensioiks*  ne  sont-ils  pas  égaux  devant  les  jurys  de  réception  pour  les 
baecalaiif  éats,  et  ne  réalisent-ils  pas  tous  les  bienfaits  et  toutes  les  Libertés  de  l'ensei* 
gnement  libre?  » 

Nous  avons  répondu  d'avance  au  reproche  que  nous  fait  M.  Guérin  de  substituer 
une  thèse  à  une  autre  pour  nous  donner  plus  facilement  raison.  Ce  n'est  pas  notre 
faute  si  toutes  les  questioQs  s' enchaînent  et  si  la  logique  fait  valoir  ses  droits.  Nous 
pensons  encore  et  nous  répétons  que  la  question  de  la  liberté  de  l'enseignement  est 
plus  grave  que,  m  le  dilM,  G^iério  et  qu'elle  conduit  nécessairemgut  à  la  gucjsUoD  de 
la  liberté  d'exercice.  Voilà  pourquoi,  tout  partisan  que  nous  nous  sentions  de  la 
liberté  de  l'enseignement,  mais  portés  à  considérer  comme  un  malheur  social  la 
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liberté  d'exercice,  nous  nous  approchons  prudemment  de  l'engrenage,  aBn  de  nepa& 
être  entraîné.  Quant  aux  détails,  nous  persistons  à  croire  que  M.Guérîn  sebvrei 
des  assimilations  peu  fondées  ;  que  des  collèges  et  des  institutions,  où  l'on  apprend 
les  lettres  et  les  sciences,  ne  peuvent  pas  être  comparées  à  des  Écoles  de  médecine; 
qu'un  caudidat  aux  bacçalauréate  n'est  pas  un  candidat  au  doctorat  en  médecine; 
que,  d'ailleurs,  les  candidats  aux  baccalauréats  sont  examinés  par  les  corps  ensei- 
gnants officiels,  par  les  Facultés  des  lettres  et  des  sciences,  et  que,  par  conséquent, 
son  dernier  argument  n'a  pas  la  valeur  que  M.  Goérln  lui  suppose. 

Mois  M.  Guérin  nous  promet  d'aborder  une  autre  fols  les  moyens  de  réaliser  l'en- 
seignement libre,  et  de  conjurer  les  difficultés  pratiques  que  cette  institution  est 
susceptible  de  rencontrer.  Nous  attendons  cette  communication  avec  înlérôt,  et  nous 
remercions  M.  Guérin  de  vouloir  bien  reconnaître  que  nous  n'avons  pour  guide  que 
la  bonne  foi  et  l'amour  du  progrès. 

Amédée  Latour. 


THÉRAPEUTIQUE  CHIRURGICALE. 


NOUVELLES  KBGHBKGHBS  SDK   L'EMPLOI  DE  LA  UQIIEDE  M  ViLLATE  (<)  ; 

Par  le  docteur  Notta  , 
ClUfurgien  de  l'MpUal  de  Usieux,  membre  correspondant  de  la  Société  de  chirur^e  de  Paris,  elc. 

Tous  les  cbirurgiens  sont  d'accord  sur  la  nature  et  sur  l'évolution  des  abcè5 
cbauds,  ainsi  nommés  par  opposition  à  ce  que  l'on  désigne  sous  le  nom  d'abcès 
froids;  on  sait  que,  si  ces  derniers  se  cicatrisent  lentement,  difficilement,  les  pre- 
miers, au  contraire,  se  terminent  promptement  par  la  guérison.  Cependant  il  y  a 
cerlains  abcès  chauds  qui,  en  raison  de  circongtances  particulières,  donnent  lieu  à 
des  décollements  considérables  et  à  des  fistules  incurables.  Dans  les  cas  semblables, 
lorsque  tous  les  autres  agents  Ihérdpeutiques  avaient  échoué,  nous  avons  eu  Kco  de 
nous  féliciter  de  l'emploi  de  la  liqueur  de  Vlllate. 

Oas.  X.  —  Ahcès  sous'dêltoïdim.  — -  DéooUemertt  du  deltoïde.  —  Gontr^^Uverturea ,  drmM, 
injectiQns  iodées,  insuccès.  -^  ^eitf  injections  de  ligueur  de  Viliale;  guérison. 

M.  Bîenassez,  propriétaire  à  Saint-Pair-du-Moril,  âgé  de  6»  ans,  habituellement  d*iinc  bwne 
santé,  mais  usé  par  le  Mvail,  fut  pris,  au  mois  de  mai  iMi«  de  symplômeft  de  fièvre  mo- 
queuse. Au  bout  de  quelques  jours,  tue- vive  douleur  se  manifesta  dans  l'épaule  droite^  dispa- 
rut et  vint  selixer  sur  Tépaule  gauche;  et  lorsque  je  vis  le  malade  pouf  la, première  fois,  le 
15  mai,  je  trouvai  Tépaule  gaudie  rouge,  tendue,  tr^a-douloureuse  à  la  pressIOB.  On  seolut 
comme  une  fluctuation  profonde,  mais  encore  trop  obscure  pour  avoir  la  certitude  de  rencon- 
trer un  foyer  avec  le  bistouri;  les  mouvements  du  bras  étaient  abolis.  Je  prescrivis  quinze 
sangsues,  des  cataplasmes,  des  boissons  émollientes  et  un  laxatif. 

N'ayant  été  rappelé  auprès  du  malade  que  le  2^  mai,  je  trouvai  Tépaule  très-volumineuse,  le 
deltoïde  était  soulevé  et  aminci  et  formait  comme  une  vaste  poche  très-fluctuante.  Le  bras  cl 
la  main  étaient  le  siège  d'un  œdème  considérable.  Le  malade  était  amaigri,  il  avait  de  la  fièTre, 
et  les  symptômes  maqueux  persistaient,  mais  avec  une  intensité  moyenne.  Je  pratiquai  one 
incision  à  la  partie  inférieure  du  deltoïde,  près  de  son  insertion  humérale  :  une  énorme  quan- 
tité de  pus  (deux  ji  trois  verres  environ)  sortit  comme  un  flot  par  Towerturew  Booilloos, 
potages,  eau  vineuse. 

28  mai.  Je  place  un  drain  dans  Touverture  de  Tabcès.  Tout  le  deltoïde  est  décollé.  La  sup- 
puration est  très-abondante  et  épuise  le  ntialade. 

9  juin.  La  suppuration  est  toujours  très-abondante.  Le  malade  s'épuise,  ^  a  le  mugueL 
Injections  iodées  dans  le  foyer  tous  les  jours.  Ces  injections  sont  faites  avec  le  plus  grand  sein 
par  mon  confrèi-e,  le  docteur  Prévost,  de  Cambremer. 

19  juin:  Même  étaL  Aucune  tendance  à  la  suppitration.  Le  tnuguét  va  un  pen  mieux.  Une 

(I)  Suite.  '-  Voir  les  numéros  de^  I a  et  27  janvier. 
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contre-ouverture  est  faite  au  niveau  du  bord  postérieur  du  doUoïde,  de  telle  sorte  que  le  draîn 
Iraveree  la  plus  grande  partie  du  décollement.  On  continue  les  injections  iodées. 

1"  juillet.  Même  état  Anorexie.  Grande  faiblesse.  Pas  de  recollement  des  parois  du  foyer  ; 
suppuration  abondante.  Le  muguet  est  guéri. 

18  juillet.  État  général  meilleur.  L^appétit  augmente.  Vin  de  quinquina;  viandes  rôties; 
Ioniques. 

û  août.  Le  malade  commence  à  se  lever.  Même  état  du  décollement  sous-delloïdien. 

9  septembre.  État  général  très-bon.  Le  malade  se  lève,  mange  avec  appétit.  Les  orifices  fis- 
tuleux  qui  ont  succédé  aux  ouvertures  pratiquées  par  le  bistouri  fournissent  toujours  une  sup- 
puration abondante.  Avec  une  sonde  de  gomme  élastique,  je  constate  que  le  deltoïde  n^est 
pas  recollé.  Je  prescris  alors  la  liqueur  de  Villale.  M.  le  docteur  Prévost  fait  une  injection  pen- 
dant trois  jours,  puis  laisse  reposer  le  malade  pendant  huit  jours,  après  lesquels  il  recommence 
de  nouveau  à  faire  Tinjeclion  pendant  trois  jours.  Repos  huit  jours.  Enfin,  pendant  trois 
jours,  injections  qui  sont  les  dernières.  Les  plaies  se  ferment  pour  ne  plus  se  rouvrir. 

Je  revois  le  malade  le  31  octobre.  Il  va  très-bien,  a  repris  de  l'embonpoint.  Depuis  un  mois, 
son  épaule  est  guérie.  Depuis  cette  époque,  il  a  repris  peu  à  peu  Tusage  de  son  bras,  et  il  ne- 
lui  reste  plus  aujourd'hui  qu'un  peu  de  raideur  de  l'articulation. 

Nous  voyons  ici  dans  1q  cours  d'une  fièvre  muqueuse  un  vaste  abcès  se  former  sous 
le  deltoïde.  Par  suite  de  circonstances  indépendantes  de  ma  volonté^  je  ne  puis 
rouvrir  que  lorsque  le  pus  a  décollé  toute  la  face  profonde  de  ce  muscle  et  l'a  aminci 
à  un  point  tel  que  je  croyais  le  nrasele  entièrement  détruit.  Cependant,  pour  favo- 
riser l'écoulement  da.pus  et  le  recollement  des  parois  du  foyer,  des  drains  sont 
placés  dans  la  plaie.  Le  recollement  n'ayant  pas  lieu,  on  pratique  des  injections 
iodées,  une  contre-ouverture  est  faite,  et  malgré  ces  moyens  qui  sont  continués  avec 
persév^nœ  et  habileté  par  le  docteur  Prévost,  du  10  juin  au  20  Juillet,  c'est-èrdire 
pendant  six  semaine?,  aucun  changement  ne  survient  dans  Tétai  local.  Cependant 
l'état  générai  qui  nous  avait  inspiré  les  plus  vives  inquiétudes  s'améliore,  les  forces 
reviennent.  Que  restait-il  donc  à  faire  en  présence  d'une  affection  aussi  rebelle? 
Débrider  laiigemeot  le  foyer.  Mais  alors  il  fallait  couper  transversalement  le  deltoïde 
et  6'ezposer  à  priver  le  malade  de  l'usage  de  son  membre.  En  incisant  le  deltoïde, 
suivant  son  axe,  h  sa  partie  moyenne,  on  s'exposait  à  couper  le  nerf  circonflexe  et  à 
paralyser  la  moitié  antérieure  du  muscle.  On  n'était  pas,  d'ailleurs,  certain  d'amener 
ainsi  la  cicatrisation  des  parties  les  plus  reculées  du  décollement.  C'est  après  avoir 
pesé  toutes  ces  considérations  que  je  me  décidai  à  essayer  les  injections  de  liqueur  de 
Villate.  En  trois  semaines,  après  neuf  injections,  le  recollement  du  deltoïde  était 
opéré  et  les  orifices  fistuleux  cicatrisés.  Il  était  impossible  d'obtenir  un  résultat  plus 
satisfaisant.  L'observation  suivante  n'est  pas  moins  remarquable. 

Obs.  XL  — -  Abcès  de  VangU  de  la  mâchoire»  — -  Fistules  dmis  la  région  paroiidtmne.  *- 
AcciderUs  graves  datant  de  quinze  mois»  —  Guérison  en  quinze  jours  par  la  liqueur  de 
Villate. 

Au  coBuneocement  d'avril  1963,  jefiis  appelé  auprès  de  M""  M...,  de  Saint-Pierre^sur-Dives. 
cette  dame,  habituellement  d'une  bonne  santé,  était  accouchée  depuis  huit  mois.  Quelques 
jours  après  son  accouchement,  il  était  survenu  à  Tangle  de  la  mâchoire,  du  côté  gauche,  une 
tuméfaction  qui  avait  rapidement  augmenté  de  volume,  puis  une  collection  purulente  s'était 
formée  et  on  l'avait  ouverte  avec  le  bistouri.  Depuis,  plusieurs  trajets  fistuleux  s'étaient 
successivement  ouverts  et  fermés  tant  dans  la  région  parolidîennc  qu'à  l'angle  de  la  mâchoire. 
Lorsque  je  Ris  appelé  auprès  de  M"*  M...,  il  y  avait  trois  orifices  fistuleux  :  un  à  la  tempe,  un 
dans  la  région  parotidîfenne  et  un  troisième  un  peu  en  arrière  de  l'angle  de  la  mâchoire.  Le 
visage  était  déformé  par  l'induration  des  parties  molles.  Il  y  avait  impossibilité  d'ouvrir  ta 
mâchdre,  h  peine  y  avait-il,  entre  les  dents,  un  écartement  de  quelques  millim.  qui  permet- 
tait l'introduction  de  potages  liquides,  et  comme  oet  état  durait  depuis  plus  de  trois  semaines» 
il  en  résultait  un  grand  amaigrissement  de  la  malade,  qui  ne  pouvait  prendre  qu'une  nourri* 
lure  tout  à  £ait  insuflîsante.  L'exploration  minutieuse  des  divers  trajets  fistuleux  ne  me  fit 
constaler^aucune  altération  osseuse.  Une  grosse  molaire  était  cariée  de  ce  côté.  Je  donnai  le 
conseil  de  la  faire  arracher  aussitôt  que  Técarlemenl  des  mâchoires  le  permettrait.  En  atten- 
dant, je  prescrivis  des  cataplasmes  émolliens  en  permanence. 
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Au  mois  de  mai,  il  y  avait  de  TamélioratioD,  moins  d!induration  des  parties  molles,  etles^ 
mâchoires  purent  s'écarter  suffisamment  pour  permettre  Textràction  de  la  dent  cariée,  Néan- 
moins, cette  amélioration  fut  de  courte  durée,  de  nouvelles  fistules  se  reformèrent,  et  la  malade, 
après  bien  des  alternatives  de  mieux  et  de  plus  mal,  alla  consulter,  au  commencement  d'octobre, 
M.  Nélaton,  qui  ne  trouva  aucune  lésion  osseuse  et  qui,  après  avoir  introduit  une  corde  cH  boyau 
dans  le  trajet  fisluleux  le  plus  long  qui  s^étendait  de  la  partie  la  plus  élevée  de  rarticolation 
temporo-maxillaire  au-dessous  de  l'angle  de  la  mâchoire,  conseilla  de  faire  dans  ce  trajet  des 
injections  avec  la  liqueur  de  Villate.  Elles  furent  pratiquées,  vers  le  milieu  du  mois,  par  le  doc- 
teur Saint-Frous,  de  Saint  Pierre-sur-Dives.  Il  ne  put  en  faire  que  deux  :  elles  amenèrent  une 
vive  inflammation  qui  se  calma  bientôt  et  au  bout  de  quinze  jours  M"*  M...  était  complète- 
ment guérie.  Depuis,  j'ai  revu  plusieurs  fois  cette  dame  et  la  guérison  ne  s'est  pas  démentie. 

Ainsi,  voilà  un  abcès  chaud  développé  h  l'angle  de  la  ihftchoire,  donnant  lieu  à  de 
nombreux  trajets  flstuleux  dans  la  région  parotidienne,  datant  de  quinze  mois,  ren- 
dant insupportable  l'existence  d'une  jeune  femme,  parfois  même  compromettant  sa 
santé  en  Tempéchant  d'ouvrir  la  bouche  et  de  prendre  une  alimentatioD  suffisante* 
Cet  abcès,  dont  rien  ne  pouvait  faire  prévoir  le  terme,  est  guéri  en  quinze  jours  par 
deux  injections  de  liqueur  de  Villate  I 

Les  abcès  des  sinus  frontaux  pouvant  être,  jusqu'à  un  certain  point,  rapprochés 
des  abcès  chauds  des  parties  molles,  trouvent  ici  natufellemient  leur  place. 

Obs.  Xil.  ^  PùiuU  reèeUe  eoniicutive  à  un»  4ibcèi  du  sinus  frotUnL  -^  Guirison  mkmijm/rh 

Un  jeune  Anglaise  vint  consulter,  il  y  a  deux  ans,  M.  Néiaton,  pour  une  fistule  qu'elle  por- 
tait au  milieu  du  ft*ont,  et  qui  était  consécutive  ^  un  abcès  dévelt^pé  dans  le  sfnus  frontal, 
cette  fistule  faisait  le  désespoir  de  cette  dame.  AjSrès  avoir  consulté  sans  résvHat  toutes  les 
sommités  chirurgicales  de  l'Angleterre  et  de  l'Aliotniagne,  elle  vint  s'adtesser  li  M«  Kéiatoii. 

Rien,  jusqu'à  ce  jour,  n'avait  pu  la  guérir.  M.  Nélatoa  constata  qu'U  n'y  avait  aucune  léfioo 
osseuse,  et  il  fit  dans  la  fistule  plusieurs  injections  de  liqueur  de  Villate.  Huit  j«im  après,  la 
fistule  se  cicatrisa  et  la  maladie  n'a  pas  récidivé  depuis. 

Obs.  Xfn.  —  Fistule  c<msécUtt\>9  à  un  abcès  du  sinus  frùntaU  ^  Amiliûrtdimu 

,  Le  directeur  d'une  maison  d'éducation  dans  le  département  du  I^ord  avait  une  fistule  cooié- 
cutive  à  un  abcès  du  sinus  frontal,  et  avait  é^é  traité  sans  succès,  lorsqu'il  vint  consnlter 
M.  Nélaton  dans  le  courant  de  cette  année.  L'injection  de  Villate  lui  fut  prescrite:  le  malade 
retourna  chez  loi  et  écrivît  bientôt  qu'il  était  presque  guéri.  Mais,  depuis,  sa  fistule  s'est  rou- 
verte. M.  Nélaton  lui  a  conseillé  de  reprendre  l'usage  des  mêmes  Injections.  La  situation  de  es 
malade  est  bien  améliorée,  mais  fi  n'est  pas  encore  guéri* 

Quoique  cette  observation  ne  soit  pas  terminée,  puisque  le  siyet  est  encore  en  tni> 
tement,  nous  ferons  remarquer  que  la  maladie  a  subi  une  modification  salutaire,  et 
qu'il  y  a  lien  d'espérer  une  gnérison  complète. 

Dans  les  deux  observations  que  nous  venons  de  titer,  la  liqueur  de  "Vilbtte  n'agit 
pas  seulement  en  faisant  cicatriser  le  trsyet  fistuleux,  mais  aussi  en  modifiant  la 
sécrétion  de  ta  muqueuse  ({ul  tapisse  le  sinas;  elle  suppdme  l'extelatioti  pnmleole 
de  cette  muqueuse  delà  même  manière  qu'elle  tarit,  chez  le  cheval,  la  eécrétîoo 
puriforme  du  derme  dénudé  dans  les  eaux  aux  jambes. 

Cette  action  bien  évidente  sur  une  membrane  muqueuse  enflammée  chronique- 
ment  donne  à  penser  que  cette  liqueur  pourrait  rendre  des  services  dans  le  traite- 
ment de  certaines  fistules  lacrymales  qui  reconnaissent  pour  cause  rinflammation 
chronique  de  la  muqueuse  du  sac.  11  y  a  là  iJU[}  sujet  d'études  et  de  recherches  inté- 
ressantes à  faire. 

Les  fistules  qui  succèdent  à  une  plaie  d'arme  à  feu  8(m(  parfois  très-diSdItf 
à  guérir;  lorsque  ta  périme  ioflammatoire  est  passée,  et  si  ia  balle  n'est  pas  restée 
dans  les  chairs,  ces  fistules  rentrent  dans  la  catégorie  des  fistules  consécutives  aux 
abcès  chauds,  et  quoique  d^origine  traumatique,  elles  guérissent  parfaitement  avec 
la  liqueur  de  Villate.  L'observation  suivante^  que  Je  dois  à  robligeance  du  doctear 
SaurcI,  en  est  un  des  exemples  les  plus  remarquables. 
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Obs.  XIV.  —  Fistules  muMpUs  canêécuiives  à  me  plaie  d'arme  h  feu  datant  de  tfois  ans 
et  demi,  —  Guérison  en  sept  mois. 

Un  nègre  d'Abysonie  par  une  série  de  circonglancçs  qu'il  serait  trop  long  de  rapporter 
ici,  se  IrooYait  dans  les  rangs  de  rarnwe  française,  à  Sol/erino.  Il  reçut  un  coup  de  feu  à  bout 
portant  sur  le  cône  de  la  tôle.  L^ouverture  d'entrée  de  la  balle  était  au  niveau  de  la  région 
nuMétérDie,  et  Fmiverture  de  sortie  dans  h  région  postérieure  du  cou,  à  3  centimètres  à  peu 
près  de  i'âpophyse  nastolde.  Ce  trajet  éuit  resté  Hstuleux  et  était  devenu  le  poin4  de  départ 
de  nombreuses  fistules.  Toute  espèce  de  traitement  avait  été  tenté  sans  aucun  résultat,  km* 
que,  api^s  trois  ans  et  demi  de  souffrances,  il  vint  consulter  M»  Nélaton.  C'était  au  commen- 
cement de  1863. 

A  cette  époque,  la  plaie  d'entrée  était  cicatrisée  complètement,  mais  il  y  avait  une  suppu-* 
ration  abondsDte  par  la  plaie  de  sortie  et  des  trajets  fistuleux  multiples  qui  avaient  pour  point, 
de  départ  le  trajet  de  la  balle*  Il  y  avait  un  empâtement  considérable  de  la  région  et  des  accjh 
dents  de  réteBtk>n  du  pus.  Un  instant,  on  avait  songé  à  porter  le  bistouri  dans  cette  région, 
mais  on  yTenonça,  en  présence  des  dan^vs  qu'il  y  avait  à  courir.  C'est  alons  que  M.  Nélaton 
prescrivit  les  injoolions  déiiqosur  de  VHIsIe  dans  les  trajets  fistuleux.  Le  traitement  fut  appli- 
qué par  M.  le  docteur  teirel,  qui  faisait  des  iaiections  pendani  quatre  à  cinq  jours  pour  laisser 
le  malade  repomr  quelques  jouk^,  parfois  quelques  semaines^  puis  11  recommençait  les  injec-i 
tkos,  et  alori  ée  ente.  LWflce  de.ia  phie  était  maintean  dilaté  par  des  /cordes  k  boyau  ou 
des  tvbes  de  drainage.  Les  injections  étalent  toujours  tufes^oulou  reuses.  Si  Je  liquide  était 
retenu  dans  les  trajets  fistuleux,  tes  douleurs  devenaient  insupportables  au  bout  de  quelques 
heures;  M.  Sautel  était  alors  obligé  dMfacuer  llnjectioe  k  Taide  d^une  sonde  cannelée  ou 
d^une  petite  canule  de  trocart  introduite  dans  les  fistules.  Quelquelois,  à  Taide  de  pinces,  on 
poevalt  extraire  des  trajeis  fistuleux,  des  lambeaux  de  fausses  membranes  qui  en  tapissaient 
les  parois  et  qui  s'étaient  formées  sous  Pinfluence  de  Finjection. 

Enfbi,  après  sept  mois  de  ce  traitement,  le  malade  et  le  cbirurglen  ont  été  récompensés  de 
leur  admirable  persévérance  :  le  docteur  Saurel  a  eu  le  bonbeur  de  guérir  son  malade  d'une 
manière  absoloe,  radicale;  la  tuméfaction  qui  existait  avait  disparu,  et  il  y  avait  une  symétrie 
parfaite  entre  les  deux  régions  pbstérienreç  droites  et  gauches  du  cou. 

Il  y  a  quelques  mois,  une  fistule  s'éiant  roQverte,  s'est  promptement  cicatrisée  sous  Tin- 
fltienoe  de  deux  à  trois  injections;  depuis,  la  guérison  ne  s'est  pas  démentie. 

il  suffit  de  parcourir  les  détails  de  cette  observation  pour  se  rendre  compte  du  seiv- 
"Vice  que  la  liqueur  de  Villate  a  rendu  au  malade  qni  ea  fait  le  sujet*  La  blessure 
datait  de  Juin  1859,  c'est-à-dire  que,  depuis  tfots  ans  et  demi,  rien  n'avait  pu  guérir 
cet  homme,  quoiqu'il  ait  eu  les  conseils  des  chirurgiens  les  plus  éminents  de  Tarmét* 
Or,  en  sept  mois,  la  liqueur  de  Villale  cicatrise  les  trajets  fistuleux.  Ce  traitement,  ît 
est  vrai,  a  été  pénible,  douloureux,  et  11  a  fallu  toute  l'énergie  du  patient  et  toute  la* 
persévérance,,  je  dirai  même  toute  la  .foi  du  chirurgien  dans  la  liqueur  de  Villate 
pour  cQoduiro  cette  maladie  à  bonne  fin.  Mais  si  le  traitement  a  été  douloureui^,  m\, 
moiasil  n'«  pas  exposé  les  jours  du  mislade,  comme  aurait  pu  le  faire  une  opération 
sanglante,  et  il  n'a  laissé  après  lui  aucune  trace,  aucune  difformité  :  je  ferai  re<p«^r 
quer  que  la  petite  rechute  qui  a  été  observée  dernièrement  n'a  aucune  importance  et 
n*a  compromis  en  rien  le  résultat  obtenu. 

Dans  l'observation  suivante,  il  s'agit  d'une  fistule  consécutive  a  on  kyste  et  qui^ 
par  conséquent,  n'a  pu  être  rangée  dans  les  catégories  précédentes. 

Obs.' JLV.  -*•  fistule  consécutif  h  un  k^H^^EmpM  de  la  Uquenr  de  VitUOè;  inmsùèks, 

LeiiottX»  boulanger  àLivar^,r4g4  de  23  $lqs,  grand,  bien  développé,  ayant  toutes  les  appa- 
rences d'une  bonne. constitution  et  ne  portant  aucune  trace  de  scrofules,  me  raconta  qu'à  I^ge 
de  5  ans,  il, avait  derrière  la.niâchoire  inférieure,  près  de  l'oreille,  une  petite  grosseur  du 
volume  d'un  pois.  Celte  petite  tumeur  étaîf^tnobile,  indolente;  peu  à  peu  elle  a  augmenté  de 
volume,  sans  causer  de  douleur  ;  fl  parait  même  qu'il  y  a  huit  ou  neuf  ans  environ,  il  me  con- 
sulta, et  que  je  lui  aurais  dit  alors  que  sa  tumeur  était  un  kyste  et  qu*il  fallait  l'enlever.  Un 
an  ou  deux  plus  tard,  cette  tumeur  augmenta  considérablement  en  longueur,  se  prolongea 
derrière  la  bratdke  Montante  dp  maxillaire  inférieur  et  vint  faire  saillie  au  covk,  ad  niveau  de 
le  partie  soyenne  de  la  grande  corne  de  l'os  hyoïde,  il  ne  pouvait  plus  ni  manger  ni  ouvrir  la 
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bouche.  Un  médecio  fit  une  ponction  sous  la  mâchoire,  dans  le  point  le  plus  saillant;  il  sortit 
environ  un  bon  demi-verre  d'un  liquide  semblable  à  de  Thuile,  puis  il  s'en  écoula  beaucoup 
la  nuit.  Quelque  temps  après  l'opération  on  lui  fit,  pendant  dix  à  quinze  jours,  des  injections 
iodées,  mais  on  ne  put  amener  Toblitération  du  kyste.  Depuis,  i!  est  resté  une  fistule  dont 
Torifice  répond  à  la  partie  moyenne  de  la  grande  corne  de  l'os  hyoïde.  Cette  Jistule  donne 
toujours  de  la  suppuration,  et  si  elle  se  ferme  pendant  quelques  jours»  le  cou  se  gonfle,  il  sur- 
vient de  la  douleur,  et  on  est  obligé  de  la  rouvrir.  Il  y  a  huit  jours,  la  fistule  s'étant  fermée, 
le  cou  a  gonflé  et  il  est  sorti  du  pus  par  le  conduit  auditif  externe.  La  fistule  s'étaot  rouverte 
spontanément,  la  suppuration  de  Foreille  a  cessé. 

Aujourd'hui,  16  octobre,  le  malade  est  dans  l'état  suivant  :  sur  le  cou,  au-dessous  de  l'angle 
de  la  mâchoire,  on  remarque  une  dépression  au  fond  de  laquelle  on  aperçoit  un  orifice  fistu- 
leux.  Si  on  y  introduit  un  stylet,  on  le  fait  pénétrer  facilement  derrière  la  branche  montante  de 
la  mâchoire  inférieure  jusqu'au  niveau  du  conduit  auditif;  là,  le  stylet  ne  rencontre  pasd'osâ 
nu  et  ne  sort  pas  dans  Poreillc,  mais  il  détermine  en  ce  point  une  douleur  assez  vive.  En  pat- 
pant  la  région  malade,  on  sent  tout  le  long  de  la  branche  montante  du  maxillaire,  depuis  Tori- 
fice  de  la  fistule  jusqu'à  l'oreille,  un  cordon  non  adhérent  à  l'os,  du  volume  d'une  grosse  plume 
d'oie,  présentant  à  sa  partie  moyenne  deox  renflements  du  volume  d^une  aveline. 

Le  pus  qui  s'écoule  par  la  fistule  est  jaune,  bien  lié.  L'examen  du  oonduit  auctttiC  ne  fait  rien 
découvrir  de  particulier  ;  il  est  sain;  l'ouïe  est  bonne;  pas  de  douleurs  dans  l'oreille;  les 
mouvements  de  la  mâchoire  sont  très-libres,  indolents  ;  maintenant,  ils  devi^nent  diflSciles 
et  douloureux  lorsqu'il  y  a  inflammation  du  trajet  fistuleux  ou  rétention  du  pus  dans  sa  cavité. 

19  octobre.  Une  canule  de  troeart  explorateur  est  introduite  dans  k  fistuKe  et  pénètre  jus- 
qn^au  conduit  auditif.  Une  injection  de  liqueur  deVillate  est  pratiquée  à  l'aide  de  cette  canule, 
et  le  liquide  ressort  par  l'oreille. 

Le  20  et  lé  21,  je  fais  Tinjection,  et  le  malade  continuera  lui-même  jusqu'au  25  inclusive- 
ment. 

Le  1*'  novembre,  le  malade  m'apprend  que  la  cicatrisation  est  complète  depuis  quatre  jours. 

Le  15  décembre,  le  malade  se  croyait  guéri,  lorsqu'il  y  a  six  jours  le  cou  a  enflé,  est  devenu 
douloureux;  enfin,  la  fistule  s'est  rouverte  en  laissant  écouler  une  grande  quantité  de  pus.  it 
prescris  une  injection  de  liqueur  de  Vitlate  tons  les  jours  pendant  huit  jours. 

28  décembre.  La  fistule  est  guérie  depuis  trois  jour& 

15  mars  iS6li.  Depuis  le  mois  de  décembre  dernier»  un  petit  suintement  puirulent  a  persisté 
dans  l'oreille,  et,  depuis  quelques  jours,  il  s'est  produit  une  petite  grosseur,  du  volume  d'une 
petite  noix,  sur  le  trajet  de  la  fistule  à  l'angle  de  la  mâchoire.  C'est  pour  le  malade  l'indîoe  du 
début  d'une  nouvelle  collection  purulente.  Cataplasmes. 

Le  18  mars,  cette  tumeur  s'ouvre  et  dmine  issue  à  du  pus.  Le  malade. essaya  lui-même  de 
faire  des  injections,  mais  il  ne  put  y  parvenir;  néanmoins,  l'abcès  s'est  refermé  peu  à  peu,  et 
le  18  avril  la  guérison  parait  complète.  Jl  reste  seulement  de  l'induration  au  niveau  de  la 
tumeur.  Quelques  jours  après,  un  nouvel  abcès  se  forma,  la  fistule  se  rouvrit,  et  depuis  elle  a 
continué  à  suinter  un  peu  sans  faire  souffrir  le  malade.  Au  total,  il  se  trouve  mieux. 

Le  23  septembre  et  le  30  septembre,  même  état  Le  stylet  parcourt  toute  l'étendue  de  la 
fistule  ^t  arrive  jusqu'au  conduit  auditif.  Je  pratique  une  injection,  .et  le  liquide  ne  revient  pas 
par  l'oreille.  Ces  injections  sont  extrêmement  douloureuses,  et  le  malade  me  dit  ne  plus  pou- 
voir les  supporter.  Il  refuse  toute  e^ee  de  traitement  - 

Bien  que  nous  ayons  eu  dans  ce  cas  un  insuccès,  il  ne  sera  peut-être  pas  sans  intérêt 
d'en  rechercher  la  cause.  Est-elle  dans  la  nature  de  la  maladie,  ou  bien  dans  la  ma- 
nière dont  le  médicametit  a  été  administré? 

D*abord,  cette  fistule  est  évidemment  consécutive  à  un  kyste.  Les  détails  de  l'ob- 
servation ne  laissent  pas  de  doute  à  cet  égards  Au  moment  où  nous  voyons  le  malade 
pour  la  première  fois,  les  parois  du  kyste  sont  revenues  sur  elles-mêmes;  elles  for- 
ment la  paroi  du  trajet  fistuleux  et  donnent  la  sensation  d'un  cordott  dnr  qne  nous 
avons  décrit.  Or,  cette  paroi  épaisse,  sécrétante,  pouvait  présenter  plus  de  résistance 
à  Faction  de  la  liqueur  de  Villale  qu'une  fistule  ordinaire.  Néanmoins,  à  plusieurs 
reprises,  la  cicatrisation  a  été  obtenue  pendant  un  temps  assez  long  pour  faire  croire 
à  une  guérison  définitive,  lorsqu'une  nouvelle  collection  purulente  venait  remettre 
tout  en  question. 

Mais  si  la  nature  même  delà  fistule  rend  compte  jusqu'à  un  certain  point  de  notre 
insuccès,  il  ne  faut  pas  perdre  de  vue  que  le  traitement  n'u  pas  été  ce  qu'il  aurait  dû 
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être.  Ainsi)  le  maiade,  qui  demeure  à  cinq  lieues  de  chez  moi,  ne  venait  ]>as  me  voir 
régulièrement;  il  restait  quelquefois  un  ou  deux  jours  à  Ltsieui,  et  alors  je  lui  faisais 
moi-inéme  une  ou  deux  injections  qui  pénétraient  bien  dans  toute  l'étendue  de  celle 
longue  fistule,  puis  il  retournait  chez  lui  où  il  continuait  à  faire  lui-même  ses  injec- 
tioos  d'une  manière  fort  incomplète.  Au  bout  de  quelques  jours,  la  fistule  se  gué- 
rissait,  puis  les  parois  du  kyste  recommençant  à  sécréter  du  pus  pendant  un  temps 
plus  ou  moins  long,  la  fistule  se  rouvrait.  C'était  à  recommencer. 

Pour  guérir  ce  malade,  il  aurait  fallu  l'avoir  sous  la  main  et  faire  tous  les  jours 
une  injection  bien  complète  pendant  quinze  jours,  un  mois,  peut-être  même  deui  ou 
trois  mois,  et,  j'en  ai  la  conviction,  à  un  moment  donné,  le  kyste  se  serait  exfolié  et 
la  fistule  se  serait  fermée.  N'avoos«DOus  pas  l'exemple  de  robservation  précédente 
dans  laquelle  la  guérison  n'a  été  obtenue  qu'au  bout  de  sept  mois?  Il  est  bien  évident 
qu'ici  Tinsuecès  tient  uniquement  à  ce  que  la  liqueur  de  Villate  n'a  pas  été  employée 
avec  assez  de  persévérance. 

(La  fin  à  un  prochain  numéro). 


CHIRURGIE. 


AAÉVKYSIIB   »B   L'IRHOMMÉE  9   L16ATDBB  »E  LA  SODS-GLAVlftlB  BT  M  LA   OAIOTIDB 

BBOITBS^ 

Par  M.  Ueath  ,  chirurgien  de  rbôpiial  de  Westminster. 

Le  fiait  suivant  offre  l'intérêt  d'une  opération  nouvelle  et  non  encore  exécutée  en 
Angleterre.  Elle  est  basée  sur  le  principe  émis  par  Brasdor,  le  premier,  renouvelé 
par  Deschamps,  et  démontré  pratiquement  par  Wardrop  :  que  s'il  est  dlfilcile  ou 
impossible  de  lier  une  artère  entre  un  anévrysme  et  le  cœur,  on  peut  la  lier  au-dessus 
de  la  tumeur  et  diminuer  ainsi  le  courant  du  sang  pour  obtenir  l'oblitération  du  sac. 
Wardrop,  le  premier,  a  montré  la  possibilité  de  ce  procédé,  en  1825,  dans  un  cas 
d'anévrysme  de  la  carotide  chez  une  dame  de  75  ans;  il  lia  cette  artère  au-dessus  de 
la  tumeur,  et  la  malade  guérit.  Deux  ans  après,  dans  un  cas  d'anévrysme  de  l'iono- 
minée  chez  une  femme  de  45  ans,  et  où  la  carotide  droite  était  déjà  oblitérée,  il  lia 
la  sous-clavière,  et  l*opération  eut  un  plein  succès.  Wardrop  fut  conduit  à  celte  pra- 
tique par  l'observation  Importante  que  le  sang  peut  se  coaguler  dans  un  anévrysme, 
de  manière  à  renforcer  les  parois  du  sac  et  ensuite  en  remplir  la  cavité  sans  que  la 
circulation  en  soit  interrompue  subitement  ou  entièrement.  Diverses  modifications 
ont  depuis  été  proposées  et  pratiquées  par  M.  Ericbaen,  entre  autres,  qui  a  consacré 
à  ce  sujet  on  chapitre  de  son  livre  Soienee  et  art  de  la  ekirurgie^  où  sont  consi- 
gnés les  résultats  de  $a  pratique.  Sur  neuf  ligatures  de  la  carotide  dans  des  cas  d'ané- 
vrysme de  Tinnominée,  deux  guérirent  :  Tun  des  opérés  vécut  encore  trente-quatre 
ans  ;  chez  l'autre,  qui  mourut  au  bout  de  vingt  mois,  on  trouva  une  affection  grave 
de  la  carotide,  de  l'innominée  et  de  la  crosse  de  Taorle.  Les  autres  moururent  à  des 
dates  variant  de  quelques  heures  à  sept  mois  après  l'opération  ;  mais  chez  presque 
tous,  la  tumeur  diminua  de  volume  et  les  sacs  contenaient  èi  l'autopsie  des  caillots 
fibrineux. 

Dans  les  deux  cas  où  fut  pratiquée  ta  ligature  de  la  sous-clavière,  outre  celui  de 
'Wardrop,  ropération  resta  infructueuse;  le  premier  opéré  mourut  neuf  jours  et  le 
second  un  mois  après.  En  1836,  Feam  Ha  la  carotide,  et  deux  ans  après  la  sous- 
clavière,  dans  un  cas  de  cette  espèce;  Topéré  mourut  d'une  pleurésie  trois  semaines 
après  la  seconde  opération.  En  1839,  Wickham  lia  la  carotide,  et  deux  mois  après  la 
sous-clavière  ;  l'opéré  fut  soulagé,  mais  succomba  peu  de  temps  après.  Une  seule 
fois  la  carotide  et  la  sous-clavière  furent  liées  simultanément,  mais  celle-ci  ne  le  fût 
pas  au  même  endroit  que  dans  l'opération  actuelle  qui  fut  pratiquée  par  un  chirurgien 
étranger,  M.Rossi  ;  l'opéré  mourut  le  sixième  jour,  La  ligature  de  la  carotide  et  de 
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la  8ou^Iatlère  droite»  avait  été  faîte  dans  le  premier  tief s  de  détendue  de  celles!, 
interceptant  ainsi  complètement  le  cours  du  sang  dans  l'artère  vertébrale  droite,  de 
sorte  que  la  circulation  cérébrale  avait  exclusivement  lieu  par  les  vaisseaoi  du  cfttê 
gauche,  car  h  l'autopsia,  on  trouva  Tocclusion  pathologique  actidentelle  de  la  caro- 
tide gauche  et  de  Fartère  vertébrale  droite,  ee  qui  avait  amené  rapidement  la  mort 
par  ramôllissetnerU. 

Tels  sont,  en  résumé,  les  procédés  opératoites  employés  contre  Tanévtysme  de 
rtnnominée,  d'après  le  principe  de  Brasdor.  Les  résultats  n'en  «ont  pas  très-encoura- 
geants; que  Ton  mette  à  part  les  cas  de  Rossi  et  de  Wardrop,  c'est  i  peine  si  les  autres 
pourraient  servir  à  montrer  la  valeur  de  ce  procédé.  On  a  calculé  qu'un  tiers  du  sang 
envoyé  dans  Tartëre  innominée  est  destiné  à  la  carotide,  un  autre  tiers  à  la  thyroïde 
et  à  d'autres  branches^  et  que  le  reste  passe  dans  la  sons^clavière*  Quand  la  8ons*c!a- 
vière  a  été  liée,  die  t'a  toujours  été  dans  le  tiers  de  ^oa  étendue;  or,  en  liant  la  caro* 
tide  ou  la  sous-clavière,  il  reste  toujours  deux  tiers  du  sangqnieircalentdaoslesae. 
•  Comment  dooo  espérer,  dit  M«  Ërichsen,  la  cure  d'un  anévrysme  situé  si  près  du 
oœur  par  la  ISaibla  diminutioa-d'^in  tiars  du  cour»  du  sang?  GanuseoB  L'a  vo^  il  o'y 
a  que  le  cas  de  Rossi  où  les  deux  artères  aient  été  liées  simultanément,  et  l'occlusion 
pathologique  accidentelle  de  la  carotide  ganôhe  et  de  l'artère  vertébrale  droite  nous 
dispense  de  tout  jugement  sur  les  résultats  de  l'opération.  »  Prenant  toutes  ces  cir- 
constances en  considération,  il  est  îrhpossîble  de  douter  que  la  ligature  simultanée  de 
ces  deux  vaisseaux  ne  puisse  être  qu'un  simple  témoignage  en  faveur  de  cette  opéra- 
tion contre  l'anévryame  de  rinnomlnëe. 

Ne  pouvant  préciser  la  grandeur  du  danger  que  ce  procédé  fait  encourir  au  patient, 
il  vaut  mieux  supprimer  les  deux  tiers  du  sang  coulant  dans  la  tumeur,  et  le  tiers  res- 
tant sera  plutôt  un  avantage  qu'autre  chose  en  facilitant  le  dépôt  de  fibrine  dans  le  sac 
anévrysmal. 

Il  est  à  peine  besoin  de  dire  que  l'opération  dont  il  s'agit  a  excité  le  plus  grand 
intérêt.  De  nombreux  assistants,  parmi  lesquels  on  remarquait  les  chirurgiens  les 
plus  émînents,  se  pressaient  dans  le  petit  amphithéâtre  de  Thôpital.  Avant  d'eo 
décrire  le  manuel,  voici  quelques  détails  sur  l'histoire  du  malade.  On  remarquera 
que  les  opinions  différentes  surlesii^ge  exact  de  la  tumeur  mettaient  l'Opérateur  dans 
une  position  assez  embarrassante;  mais  il  était  tellement' certain  d'avoir  porté  un 
bon  diagnostic,  comme  le  prouva  suffisamment  la  diminution  de  là  tumeur,  qu'il 
n'aurait  pas  voulu  manquer  de  faire  l'opération. 

J.  W...,  30  ans,  veuve,  avait  fait  une  chute  d'une  fènètrè  douze  mtfls  èoparavant^saiisefl 
éprouver  aaeun  malaise  sértaax  eir  apparence.  Peu  de.  temps  après,  elle  «eqlit  «né  doolev 
dans  le  bras  droit,  qui  fat  traitée  comme  rhumatismale  ;  mais,  huit  mois  après,  elle  deviotplos 
ÎDlense,  et  en  aoftt  dernier,  ayaat  perçu  une  tnneur  au-dessus  do  stemum,  cette  femmealli 
à  rbôpilal  $t^  Maryj  où  elle  fui  admise  dans  le  service  de  M.  Sibsoo.  Uo  anévrysme  de  Ttr- 
tère  io Dominée  fut  diagnostiqué,  et  M.  Laue,  après  examen,  proposa  Popération,  qui  fot 
refusée.  Elle  quitta  Thôpital  le  12  octobre.  Admise  ensuite  à  Tinflrmerie  de  Lambeth,  e)Ie 
rendit,  le  matin  de  son  admission,  un  peu  de  sang.  Sur  la  demanlle  de  M.  bullen,  médecin 
de  service,  M.  Healh  vint  la  voir  le  2  novembre,  et,  après  examen,  diagnostiqua  un  ané^ 
vrysme  de  rioûorninée,  d'accord  en  cela  avec  M.  le  docteur  Anstie.  La  tumeur  angmentafit, 
Topéraliou  fut  acceptée,  et  elle  entra  à  cet  effet,  le  iZi  novembre,  à  Thôpltal  de  Westtnioster. 

Une  tumeur  pulsative  existait  derrière  rarticolaUon.BfertiD-datviMaire  droile,  s^éteodaDt 
en  haut  au-dessus  An  tteraun  et  projetanl  la  clavicule  en  avant»  Les  iMltenents  s'étendaieirt 
CD  dehors  sous  le  sterno^mastoidien  droit,  syncbrooes  aitfc  ceM  du  fMSiir,  mais  sans  ceile 
expansion  générale  caractérislique  de  Tanévrysme  ;  particularité  due,  pensa  AI.  Healh,  as 
fascia  cervicaJis  qui  limitait  la  tumeur  en  bas.  Uo  foible  bruit,  accru  depuis  TobservatioD  de 
la  malade,  se  faisait  entendre,  priocipalemeol  dans  la  partie  inférieure  de  la  tumeur.  Bruits 
du  cœur  naturels.  Les  veines  du  cou  ne  paraissaient  pas  distendues.  La  pression  de  la  tumeur 
et  des  artères  carotide  et  sous>cIavière  était  si  douloureuse  que  la  malade  ne  pouvait  les  tOD- 
cher.  La  malade  était  assez  grasse,  mais  pâle  et  anémique.  Elle  souifraît  constamment  de  sa 
tumeur,  surtout  dans  la  position  horizontale. 
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Apr^euxiien,M..Fii^pham,et4a  plupart  des  collègues  de  M^Oeatb,  coofiroiërent 
le  diagoûAiic,  dé  méine  que  MM.  SibaoB,  Laoe,  de  rhôpUal  St.  Mary,  et  M.  Ericbsen, 
qui  pensa  que  la  tumeur  s'étendait  à  l'artère  sous-clavière  et  rendait  le  cas  moioâ 
^érable.  M.  Fergusson  quj,  à  la  demande  de  M.  Heath,  avait  examiné  la  malade  la 
veille  de  Topératiou,  flt  remarquer  que  ça  ressemblait  à  une  tumeur  vasculaire  de  la 
partie  supérieure  du  sternum  et  de  l'extrémité  interne  de  la  clavicule,,  plutôt  qu'à  uq 
aûévry^me  de  l'innominée,  avis  dont  se  trouva  être  ausslM.Barnard  Holt.  Convaincu 
cependant  de  sa  première  opinion,  M.  Heatb  proposa,  de  cblorofbrmer  la  malade,  et, 
après  un  examen  plu$  approfondi,  d'agir  selon  les  circonstances. 

Le  21  novembre,  M.  Clover  chloroforma  ia  malade  et  un  aide  fut  chargé  de  com- 
primer les  deux  artères  pour  élucider  le  diagnostic,  mais  sans  aucun  résultat. 
M.  Heatb  procéda  alors,  suivant  sa  première  intention,  à  la  ligature  des  deui^ 
principalea  artères,  lia  tête  étant  rejetée  en  arrière  et  Tépaule  droite  abaissée,  ii 
tira  en  bas  la  peau  du  cou  sur  la  clavicule  et  flt  une  incision  en  forme  de  demi<* 
cercle  allant  du  sterno-mastoîdien  au  trapèze.  Laissant  la  peau  revenir  à  sa  position 
normale,  rîncîsîon  paraissait  être  un  demî-pouce  au-dessus  de  la  clavicule,  et  en  la 
pressant,  on  voyait  à  p6ii  pràs  au  milicula  reine  jugulaire  externe^  Deux  ligatures 
furent  placées  sur  ce  vaisseau  et  celuinsi  divisé  entre  elles.  Par  la  dissection,  une 
veine  profonde  se  mit  à  saigaeÊ^  mai»  le  sang  {ut  «ussitét  ajrrété.  M.  Heatb  disséqua 
en  bas  dans  le  voisinage  de  l'artère  dont  il  s'efforça  de  trouver  la  position  exacte  avec 
l'index.  Ne  sentant  pas  de  pulsation,  il  déchira  soigneusement  le  tissu  cellulaire  avec 
un  stylet  et  mit  le  vaisseau  à  découvert  près  du  sealèue.  fl  n'existait  oucqq  batte- 
^ment  du  vaisseau,  dû  probablement  à  l'état  de  faiblessede  la  malade  à  ce  moment  de 
l'opération,  produit  tant  par  le  chloroforme  que  par  l'atmosphère  chaude  de  la  salle 
remplie  de  monde.  La  patiente,  après  avoir  respiré  de  l'air  frais,  revint  à  elle  et  l'ar- 
tère ayant  recommencé  à  battre,  IVI>  Healh  passa  une  ligature  autour  de  haut  en  ba3 
avec  une  aiguille  à  ligature  ordinaire.  La  preiaion  de  l'artère  avec  le  doigt  sur  la 
ligature  arrêta  le  pouls  radial  et  le  vaisseau  fut  immédiatement  lié*  On  procéda 
ensoîtê  à  la  ligature  4e  la  earotide  droite  par  une  indaioD  le  long  du  Jwpd  interne  du 
sterno-mastoîdien,  et  le  vaisseau  fut  exposé  dans  l'intervalle  entre  ce  moaele  et  l'oa 
hyoïde.  L'enveloppe  commune  fut  ouverte  sur  le  côté  interne  afln  d'éviter  la  veine 
jugulaire,  qu*on  apercevait  p;irfîailement  et  raigulllc  passée  du  côté  externe  sans 
exposer  ie  netfv&gùe.  La  ligature  ne  produisit  aucune  altération  apparente  de  la  face. 
Les  pupilles  restèrent  parfaitement  égales.  Aucun  effet  immédiat  ne  se  produisit  sur 
la  tamauirk  Les  in«iaions  furent  fermées  avec  des  points  de  suture  et  un  bourrelet  de 
charpie  sur  chacune  d'elles.  L'opérée  fut  remise  dans  son  lit  et  l'extrémité  supériettre 
droite  enveloppée  dans  du  coton. 

Les  «uites  de  l'opération  ont  été  aussi  très-satisfaisantes.  Un  peu  de  malaise  qui 
troubla  l'opérée  pendant  quelques  heures  fut  dissipé  par  de  très-petites  doses  d'acide 
hydrocyanique  et  de  la  glace.  On  lui  donna  d'abord  pour  la  fortifier  des  lavements  de 
booilloii  et  du  quinine.  Le  leàdemain,  elle  put  prendre  de  l'arrow-root  et  de  l'eau- 
de-vie  et  petit  à  petit  des  ceufs,  du  pied  de  veau,  du  bouillon  et  du  mouton. 

Le  soir  de  l'opération,  la  pulsation  revint  dans  les  artères  temporale  et  faeîale 
droites.  Le  23,  on  sentait  une  faible  pulsation  dans  l'artère  bt^acbîale  droite,  et  le  25, 
dans  la  radiale  droite.  Il  survint  aussi  un  léger  mal  de  tête,  pas  assez  fort  cepen*- 
dant  pour  inquiéter  l'opérée  qui,  du  reste  dormait  bien.  Nous  la  vîmes  le  26  (six 
jours  après  l'opération),  elle  était  dans  son  Ut  et  paraissait  bien.  Avant  l'opéra- 
tion, elle  s'était  plainte  d'une  sensation  dans  le  larynx  quija  gênait  quand  ^Le  se 
couchait.  Elle  était  alors  entièrement  disparue,  et  l'opérée  pouvaitse  mettre  sansgène 
dans  la  position  faorirontale.  La  douleur  de  la  partie  supérieure  du  sternum  avait 
diminué.  La  tumeur  était  sensiblement  aplatie  et  diminuée  de  volume.  L'orelHe  ne 
pouvait  entendre  dessous  aucun  bruit,  mais  le  second  son  de  la  pulsation  était  plus 
intense.  Le  pouls,  de  120  qu'il  était  le  matin  de  l'opération,  tomba  le  soir  à  92.  1} 
remonta  le  lendemain  à  i  20  et  y  resta  depuis. 
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Le  29,  ré(at  était  très-satisfaisant,  le  pouls  à  100.  Le  pouls  radial  droit  était  plus 
marqué.  II  y  avait  un  peu  d'altération  dans  la  pulsation  de  là  tumeur,  mais  l'cxlrémilé 
interne  de  la  clavicule  pouvait  être  distinctement  définie. 

La  convalescence  continua;  les  deux  ligatures  tombèrent  le  8  octobre  (dix-huit 
jours  après  l'opération),  sans  la  plus  petite  hémorrhagie,  et  les  plaies  se  cicatrisèrent. 
Il  y  eut  une  diminution  notable  du  volume  de  la  tumeur  et  de  ses  battements.  On 
voyait  parfaitement  Textrémité  interne  de  la  clavicule,  et  la  partie  pulsative  delà 
tumeur  paraissait  être  sous  Tarticulation  sterno-clavîculaire.  La  circulation  se  faisait 
parfaitement  tant  dans  le  cerveau  que  dans  le  bras.  L'opérée  mangeait  et  dormait  bien, 
et  toute  douleur  et  malaise  étaient  passés.  Quand  les  ligatures  tombèrent,  on  la  mil 
à  la  diète  sans  stimulants,  et  on  lui  fit  prendre  de  la  teinture  ferrée  avec  digitale; 
mais  cette  potion  ayant  occasionné  du  malaise,  on  y  ajouta  f  gramme  d'acétate  de 
plomb  à  prendre  deux  fois  par  jour,  une  vessie  de  glace  étant  tenue  constamment  sur 
Tanévrysme.  (Lancet,  décembre.)  —  P.  G. 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 

SOCIÉTÉ  MÉDlCO-CHlHUlIftlCALE  D€  PARIS. 

Séance  du  14  Décembre  1865.  —  Présidence  de  M.  Gouohb,  vice-président. 

Le  procèfl^verbal  de  la  demière  séance  est  lu  et  adopté. 
La  correspondance  comprend  : 

1"  Une  lettre  de  M.  Gaide,  q[ui  s'excuse  de  ne  pouvoir  présider  la  séance. 

T  Une  lettre  de  M.  le  docteur  Paul  Hortelodp,  qui  sollicite  le  titre  de  manbre  Uluiaire  de 
la  Société.  A  Tappui  de  sa  candidature,  il  adressée  la  Société  un  travail  intitulé:  De  Uscléro- 
dermie.  Ce  travail  est  renvoyé  à  une  oommlasion  composée  de  MM.  Géry,  Ségalas,  Charpea- 
Uer,  rapporteur. 

.   3*  Plusieurs  numéros  des  journaux  la  Revue  d'hydrologie  médicale,  de  la  Revue  illuxtrie  du 
eauûo  miniraiee, 

M.  CHABPENTuut  lit  un  rapport  sur  la  candidature  de  M.  le  docteur  de  Pielra  Santa. 

Sur  les  conclusions  du  rapport,  M.  de  Pietra  Santa  est  nommé  membre  titulaire  de  la  Sodêié. 

M.  Briois,  à  l'occasion  de  sa  nomioattoà  comme  membre  titulaire,  adresse  sesremerdiiKDtft 
aux  membres  de  la  Société. 

Messieurs , 

Des  circonstances  indépendantes  de  ma  volonté  ne  m'ont  pas  permis  de  venir  plus  tôt  près- 
dre  place  parmi  vous  et  ont  ainsi  retardé  Fheure  des  remercfments  que  je  viens  vous  adnsser 
aujourd*buL 

Avec  une  bonté  et  une  indulgence  dont  j'ai  été  fort  touché,  «t  dont  je  garderai  toujoois  fe 
souvenir,  vous  m'avez  conféré  le  titre  de  membre  de  la  f^ociéii  médiea^hirwriticale  de  Péris, 
c'esl-àrdire  de  Tune  de  nos  Sociétés  savantes  le  plus  justement  estimées  de  la  capitale,  et  à 
laquelle  tout  médecin  soucieux  de  sa  considération  et  de  sa  gloire  doit  tenir  à  honneur  dV 
parlenir. 

C'est  ainsi,  Messieurs,  que  votre  nouveau  collègue  apprécie  la  haute  distinction  dont  il  a  été 
l'objet.  Il  vous  en  remercie  vivement  et  vous  donne  l'assurance  qu'à  partir  de  ce  jour,  il  mettra 
au  service  de  la  Société  dont  il  a  l'honneur  de  faire  partie,  non  pas  ses  talents,  qui  pëserakol 
d'un  bien  faible  poids  dans  la  balance,  noais  son  zèle  et  son  dévouement,  dont  il  ne  craiot  pft» 
de  vous  garantir  l'ardeur  et  la  sincérité. 

J'ai  parlé  de  votre  indulgence  à  mon  égard.  Elle  a  été  grande,  puisque  vous  avez  dugoé 
m'ouvrir  les  portes  de  votre  cénacle  scientifique  sur  h  seule  présentation  d'une  œuvre  pare* 
ment  littéraire. 

Mais  j'ai  compris.  Messieurs,  qu'en  agissant  ainsi,  vous  honoriez  dans  ma  personne  le  culte 
des  belles-lellres,  qui  doit  être  cher  à  tous  les  médecins  vraiment  dignes  de  porter  ce  nom. 

Les  lettres,  en  effet,  sont  le  c<idre  éternellenieiil  beau  et  essenliellemeut  bon,  dans  lequel 
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loules  les  nobles  pensées,  toutes  les  idées  utiles  doivent  être  présentées  aux  méditations  du 
publie. 

Les  médecins  de  la  plu3  baute  antiquité  Tout  ainsi  compris,  et  vos  contemporains  sont  restés 
fidèles  aux  élégants  principes  de  la  littérature  médicale. 

Nous  ne  saurions,  en  effet,  nous  autres  gens  de  Tart,  négliger  la  forme  littéraire  dans  tous 
les  actes  écrits  qui  n^us  sont  demandés  soit  par  Tautorité,  soit  par  la  clientèle  ;  j'ajouterai 
même  que  notre  langage  usuel  acquiert  bien  plus  d'autorité  et  bien  plus  de  consistance  aux 
yeux  du  public  quand,  dans  notre  langage,  nous  nous  servons  avec  bon  go1^t  et  savoir-faire 
d'un  style  pur,  concis  et  châtié,  qui  révèle  aux  yeux  des  gens  compétents  la  bonne  éducation 
littéraire  que  nous  avons  reçue. 

C'est  pénétré  de  ces  idées  que  votre  nouveau  collègue  vous  renouvelle  ses  remerctments,  et 
vous  donne  l'assurance  de  son  dévouement  confraternel  à  vos  personnes  et  de  sa  coopération 
la  plus  active  au  succès  et  à  la  gloire  de  la  Société  médicchchirurgicale  de  POrh,  dans  le  sein 
de  laquelle  il  vient  d'être  admis. 

M.  Gallaru  appelle  l'attention  des  membres  de  la  Société  sur  ta  faMcatim  dé  Cenveloppe 
des  cahiers  de  papier  à  cigarettes. 

Ces  enveloppes,  dit  M.  Gallard,  fabriquées  par  la  maison  Abbadie,  rue  Saint  Martin,  sont 
données  à  des  ouvrières  par  paquets  en  contenant  plusieurs  centaines.  Le  travail  de  ces  ouvrières 
consiste  :  1*  à  coller  un  morceau  de  caoutchouc  sur  chacune  de  ces  enveloppes  ;  2''  à  coller 
des  feuilles  de  papier  ù  cigarettes.  Or^  ces  euveloppes  sont  illustrées,  de  dessins  sur  lesquels 
on  applique  une  préparation  dans  laquelle  entre  des  sels  de  cuivre.  MM.  Chevallier  et  Gallard 
se  sont  assuré  de  la  présence  de  ces  sels.  L'attention  de  M.  Gallard  sur  les  inconvénients  qui 
pouvaient  résulter  de  ce  travail  a  été  éveillée  par  un  fait  dont  a  été  témoin  un  de  ses  amis  et 
collègues  dans  les  hôpitaux,  M.  le  docteur  Besnier.  M.  Besnier  a  observé,  en  effet,  chez  une 
femme  qai  se  livrait  depuis  longtemps  à  ce  travail,  tous  les  signes  de  la  tuberculisation  pul- 
monaire. Ce  mééecin  ne  conclut  pas  de  ce  falf  que  la  poussière  qui  s'échappe  de  ces  enveloppes 
a  produit  la  tuberculisatioD,  mais  il  l'accuse  de  l'avoir  ag^avée. 

M.  Galiaid,  à  partir  de  ce  moment,  s'est  transporté  chez  les  ouvrières  qui  se  livrent  à  ce 
travail;  il  les  a  questionnées  pour  sarroir  quels  étaient  les  inconvénients  qu'elles  éprouvoienL 
Malheureusement,  il  n'a  pu  encore  recueillir  des  renseignements  bien  complets.  Pour  le  moment, 
voiei  ce  qu*iU  constaté  : 

Lorsque  ces  femmes  dépioieut  les  paquete  qui  contiennent  ces  enveloppes,  il  s'en  échappa, 
aussitôt  une  poussif  extrêmement  fine  et  trèsnaboodante  qui  remplit  la  chambre.  Du  reste, 
M.  Gallard  met  sous  les  yeux  des  membres  de  la  Société  une  assez  grande  quantité  de  cette 
poussière  qu'il  a  pu  recueillir  sur  ces  enveloppes.  C'est  dans  l'analyse  qu'U  en  a  faite  qu'il  a. 
re<;onnu  avec  M.  Chevallier  qu'elle  contenait  en  assez  grande  proportion  des  sels  de  cuivi^e. 
Par  suite  du  dégagement  de  cette  poussière,  au  bout  d'un  certain  temps,  les  ouvrières  soni 
prises  de  toux,  d'une  certaine  gêne  de  la  respiration  ;  certaines,  surtout  celles  qui  travaillent 
aux  enveloppes  vertes  recouvrant  les  cahiers  de  papier  A  cigarettes  nommé  le  Catatan^  sont 
prises  d'une,  violente  constriction  à  la  gorge,  en  même  temps  que  la  toux  est  plus  opiniâtre. 
M.  GaUard  n'a  pas  vu  ces  derniers  malades;  inais  il  suppose  que  ces  accidests  sont  dua 
à  l'araénile  de  cuivre  qui  entre  dans  les  préparations  recouvrant  oe  papier  vert.  Pour 
toutes  ces  raisons,  M.  Gallard  voit  dans  ce  travail  des  conditions  insalubres  et  pour  les 
ouvrières,  et  pour  leurs  familles,  leurs  enfants,  car  elles  travaillent  chez  elles,  dans  des  chambres 
mal  aérées.  Il  se  propose  donc  de  poursuivre  cette  étude;  aussi  demande-l-il  aux  membres  de 
la  Société  qui  habitent  les  environs  de  la  rue  Saint-Martin  s'ils  ont  déjà  rencontré  de  ces  faits, 
et  si  leur  attention  a  été  éveillée  sur  les  inconvénients  qu'il  vient  de  signaler. 

M.  eénr  père,  aemkHre  du  Conseil  d'hygiène  de  l'arcondiasement,  n'en  a  jamais  entendu 
parler. 

M.  Martinéau  :  La  communication  de  M.  Gallard  est  très-importaiite  au  point  de  vue  de 
rhygîène.  Il  faut,  en  effet,  dans  ce  travail,  considérer  deux  faits  très-importants  î 

i"  L'Influence  des  poussières  sur  les  organes  de  la  respiration;  or,  celte  influence  est  connue 
depuis  longtemps  t  les  travaux  de  MM.  Tardieu,  Escoffler,  sur  l'industrie  des  mouleurs  en 
cuivre;  de  M.  Vernois,  surleé  charbonniers,  nous  montrent  toutes  les  altérations  qui  survien- 
nent dans  le  parenciyyme  pulmmiaire.  Par  conséquent,  il  ne  serait  pas  étonnant -que,  chez  les 
femmes  soumises  à  l'action  prolongée  des  poussières  qui  s'échappent  de  ces  enveloppés,  oq 
vit  survenir  des  lN*onchites  chroniques,  de  l'emphysème  pulmonaire. 

2*  En  QUtrey  il  faut  tenir  compte  que  ces  poussières  contiennent  en  oss?z  grande  quantité 
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des  sels  de  cuivre,  et  même  de  rarséiiîtè  de  ctiivre.  Par  conséqnent,  n  serâSt  très-ltrtéressant 
de  savoirs!  les  personnes  soumises  à  Tinfluence  de  ces  émanations  cuivriques  et  arsenicales 
présentent  quelques  phénomènes  d*întoxicalion,  soit  cuivreuses,  soit  arsenicales. 

M.  Gallarb  se  propose,  en  effet,  d'étudier  cette  double.  inQuenoe. 

M.  BODRftiËRB  :  La  poudre  généralement  employée  dmis  ies  flhi8tratltM9  du  pajpier  h  dga* 
rettes  est  connue  dans  le  commerce  sotfs  le  Mfm  de  poudre  de  br^Hte  ;  eite  ne  contient  pis  Ae 
cuivre  pur.  Cette  poudre  est  trèMénue  ;  elle  n'a  aucune  action  délétère. 

M.  SiMONOT  a  vu,  à  la  suite  de  l'emploi  de  celte  poudre  verte,  des  ulcérations  des  doiçts,dei 
érosions  des  yeux,  des  narines,  des  lèvres ;. des  épistaxis  fréquentes. 

La  Société  procède  au  renouvellement  de  son  bureau*   . 

En  vertu  du  règlement,  le  vice-président  devient  de  droit  président  pour  l'année  smaiil6é 
Par  conséquent,  M.  GoUomb  est  nommé  président  pour  l'année  1866. 
AU  scrutin,  sont  nommés  ; 

MM.  Forget,  vice-président; 

Marlîneau,  secrétaire  général; 

Emile  Ségalas,  secrétaire-archiviste  ; 

Géry  père,  trésorier; 

Guyol  et  Bertholle,  membres  du  comité  de  publication. 

À  propos  de  l'ordre  du  jour  sur  la  contagion  du  chpléra»  M.  Emile  Ségalas  ^nale  le  (ail 
suivant  qu'il  a  observé  dans  sa  clientèle  ; 

M.  X...,  âgé  de  78  ans,  habitant  Mootreuîly  était  atteint  de  la  pierre.  Afin  de  pouvmr  ètit 
opéifé^  il  était  venu  se  loger  rue  Salat^iOuis  quelque  tes^s  avant  l'invasion  de  l'épidémie  dt 
choléra.  Les  premières  opérations  de  lithotritie  s'étaient  très-bien  passées;  aucun  accident 
n'était  aurvemi,  lorsque  ce  malade  fut  pris  d'une  diarrhée  d'abord  légère;  la  nuit  qui  suivit 
rapparition  du  choléra  il  y  eut  des  selles  nombrettaes,  une  douzaîM  enviroo.  4)ttaiid  je  us  le 
malade,  à  dix  heures  du  matin>  les  selles  étaient  û^uentea;  elles  présentaient  toiis  les  carac- 
tères des  selles  des  cholériques,  mais  il  n'y  avait  ni  vomissements,  ni  crampes.  La.mxteiile* 
ment  était  éteinte;  en  outre,  il  y  avait  4e  la  tendance  au  refroidiswQient 

Traiiémmi  :  Douze  gouttes  de  laudanum  de  Sydènham,  du  thé  aromatiBé  aiwe  âm  rhum. 
'  A  onze  heures  du  matin,  la  diarrhée  était  oomptétement  arrêtée;  le  nMlade  se  trouvait 
mieux,  lorsque*  tout  à  coup  on  me  fit  appeler  à  deux  heures  :  je  troum  le  naïade  cyaoesét 
refh>idi,  dans  le  coma;  à  trois  heut^s  et  demie,  il  était  mort.  Sa  fensme  lui  donnait  seule  des 
sehis;  elle  couchait  dans  la  même  alcôve»  vidaît  le  bassin.  Vers  midi,  voyant  son  mari  un  pea 
mieux,  elle  va  à  Montreuit  pour  chercher  ses  enfints;  quand  elle  revint,  son  mari  était  morl. 
EHe  reste  auprès  de  lui  jusqu'au  moment  de  ren8eveli8S4>Tnent,  puis  elle  revient  k  MontPeml; 
le  lendemain,  elle  suoeombait  à  une  attaque  foudroysnite  de  choléra;  auparavant,  elle  était 
tfèa-bien  portante.  Je  me  suis  enqots  avec  soin  de  son  état  antérieur  de  santé.  Je  livre  ee  feit  I 
votre  appréciation;  je  tenais  à  vous  le  signaler  avant  d'ouvrir  la  discussion  sur  la  qoeation  qui 
préoccupe  en  ^ce  moment  la  Société. 

M.  Bertholle  ;  Avant  de  discuter  la  contagion  du  choléra,  je  crois  qu'il  eist  opportun  de 
savoir  si  le  choléra  est  infectieux.  La  contagion  du  choléra  par  infection  ne  fait  aucun  doute, 
je  pense,  pour  les  médecins  qui  peuvent  observer  sur  un  terrain  restreint  Quant  à  moi,  je 
l'admets  pleinement.  «Tai  vu  des  faits  qui  m^ont  convaincu;  je  vous  signalerai  celui-ci,  entre 
autres  :  Dans  une  haàWe  composée  du  père^  de  la  mère  et  de  xieux  eafenfts,  le  père  ert  atta- 
qué du  choléra  ;  il  succombe  rapidement.  Les  enfants,  qui  étaient  restés  dans  la  même  chambre, 
succombent  deux  jours  après;  la  mère,  qui  les  avait  tous  soignés,  succombait  les  jours  suivanU. 
Dans  ce  cas,  l'infection  est  évidente.  Je  dois  dire,  du  reste,  que,  dans  la  maison,  iJ  n'y  a  pas 
eu  d'aytres  cas  de  choléra.  L'infection  se  transmet,  dans  cette  maladie  comme  dans  toutes  les 
autres  maladies  infectieuses  et  contagieuse^,  par  les  selles,  les  miasmes,  etc.;  ainsi,  rien  n'est 
plus  vrai  pour  la  variole,  la  scarlatine,  la  rougeole,  que  ce  mode  d^iofection. 

M^  Ck)LL0BiB  se  demande  s'il  faut  élabiir  une  distioclion  entre  l'infectiOB  et  la  eontsgimi; 
pour  lui,  il  n'y  eu  a  pa& 

^L  SiMO^OT  voudrait  qu^on  changeât  les  termes  infection  et  contagion  :  ainsi,  si  Ton  disait 
que  le  choléra  est  (ransmissible,  tout  le  monde  serait  bien  près  de  s^entendre,  car  on  ne  peot 
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doutOT  qne  k  fào)én  ae  «oit  tftnBiiil88ible.  lltinteD^iiU  V^X-ïi  par  oontagien  on  par  iQfecim? 
On  n^en  laii  peaMtre  hen  encorai  Quoi  qu'il  en  ^it,  je  copaldère  pes  deui  m^a  de  traqsk 
mission  comme  étaot  bien  différents.  Par  contagion,  on  enUod  une  affection  qui  se  contracte 
par  inoculation,  par  la  peau,  les  muqueuses»  dénudées  de  leur  épiderme  ;  par  infection,  la 
maladie  se  contracte  par  la  respiraïion,  par  les  poumons;  on  Ta  appelée  contagion  médiate; 
c'est  un  tort,  c'est  établir  la  confusion  dans  les  esprits*  En  outre,  une  maladie  contagieuse 
peut  se  détruire  par  Fisolement.  Ainsi,  la' syphilis,  maladie  éminemment  contagieuse,  serait 
détruite  à  tout  jamais  sMl  était  facile  d'isoler  les  individus  contamiiiéâ;  pour  le  choléra,  il  n'eri 
est  pas  de  même  :  c'est  une  maladie  transmfssible,  je  crois,  par  infection;  or,  on  ne  peut  rien 
contre  ce  mode  de  transmission,  attendu  qu'on  ne  peut  soustraire  les  indi^dus  à  l'influence 
de  Fair.  Enfln,  dans  l'étude  de  toutes  ces  questions,  il  faut  tenir  compte  des  prédispositions 
des  individus,  de  leur  état  de  santé  antérieure. 

M.  Martinead  ne  voudrait  pas  qu'on  se  hâtât  de  dire  que  le  choléra  n'est  pas  contagieux 
dans  le  sens  propre,  du  mot.  Dans  ce  moment-ci,  cette  question  est  à  l'étude.  M.  le  professeur 
ÇAu  Robio,  M.  Legros,  interne  à  l'Hôtel-Dleu,  ont  fait  des  expériences  qui  tendraient  à  prouver 
que  le  choléra  est  contagieux  par  inoculation.  Ces  expérimentateurs  auraient  injecté  d^abord 
du  sérum  provenant  du  sang  de  cholériques,  puis  des  matières  provenant,  soit  de  vomisse^ 
ments,  soil  de  déjections  altines,  et  ils  auraient  vu  les  animaux  suoeomber  au  véritable  cho^ 
léra.  Pour  tontes  ces  raisons,  il  faut  attendre,  avant  de  se  prononcer,  le  dernier  mot  des  expé- 
riences, 

M.  BouRsiÈRns  se  demande  si  la  prédisposition  ^contracter  des  maladies  contagfeùses  ne 
résiderait  pas,  dans  certains  cas,  dans  le  sang.  Ainsi,  dit-il,  il  n'est  pas  rare  dé  voir  plusieurs 
membres  d'une  même  famille  contracter  la  même  maladie,  tandis  que  les  personnes  éiran-< 
gères  vivant  avec  elle  ne  contractent  pas  cette  maladie.  -—  N'en  serait-il  pas  ainsi  pour  le 
choléra?  Ne  pourrafit-on  pas'ext)liqi>er  de  cette  aianièm  les  laits  que  l'on  vient  de  signaler,  et 
que  l'on  a  signalés  dépois  longtemps? 

M.  Berthollb  a  été  frappé  depuis  longtemps  déj^i  de  l'explication  donnée  par  M.  Bourrières  ; 
il  serait  porté  à  croire,  d'aprës  ce  qu'il  a  vu,  que  le' sang  donne  une  aptitude  très-grande  à  la 
contagion  ;  tl  a  fait  cette  Temarque  pour  la  vnriole,  la  scarlalîne.  Ainsi,  dernièrement,  il  a  vu 
succomber  quatre  enfants' de  la  même  famille  à  la  scarlatine;  pour  le  croup,  il  en  est  de 
même;  tons  h»  médcekft  ifuL  ifoGoapent  de  maladies  des  enfisnta  signalent  dans  une  m^nie 
famille  pla^i0Ur4  eas  de  croup. 

M.  Jules  Gdtot  :  Dans  les  maladies  héréditaires,  je  comprends  l'opînîon  de  mes  deux  col- 
lègues; inais  qu'on  vienne  Tinvoquer  en  se  fondant  sur  ce  qui  se  passe  dans  Itf- scarlatine,  je 
ne  la  comprends  plus,  ta  scarlatine  est  une  maladie  trop  contagieuse  pour  qu'on  ne  puisse 
expliquer  le  fait  de  Mi  Bertholle  par  la  contagion,  puant  au  choléra,  je  dirai  seulement  que, 
dans  deux  familles,  j'ai  eu  à  sofgher  un  individu  atteint  de  choléra.  Les  autres  membres  n'oit 
rien  eu, 

M.  Bertholle  ne  nie  pas  que  le  problème  ne  soit  complexe;  il  a  été  frappé  seulement  de 
ce  lait  de  la  contagion  dans  les  familles. 

Le  Secrétaire  général^  L.  Martineau. 

COURRIER. 


Conformément  aux  statuts,  MM.  les  Actionnaires  de  I'Union  MénicALS  sont  prévenus  que 
TABsemblée  générale  annuelle  aura  lieu  le  vendredi  16  février  courant,  à  8  heures  du  soir, 
au  siég^8ela  âo^élA»     -  '■>     :  -•  •  \     -  ' 

NÉCROLOfilL  —  L'h6pilal  Saint-Antoine,  st  cruellement  éprouvé  Tannée  dernière,  vient 
de  faire  uue  nouvelle  perle  en  la  personne  de  M.  liéopold 'Prieur,  externe  du  service  de 
M.  le  docteur  Broce.  M.  Prieur  n'était  âgé  que  de  S2  ans;  Travailleur  intelligient  et  filfati- 
gable,  il  s'appliquait  avee  ardeur  àf  PéCade  des  langues  étrangères,  sans  négliger  néanmoins 
ses  éludes  médicales;  l'anglais,  l'espagnol,  Titalien,  lui  étaient  devenus  également  familiers. 
L'un  des  élèves  favoris  "du  professeur  Arnold,  à  Heldelberg,  il  avait  acquis  dans  cette  École 
une  connaissance  approfondie  de  la  langue  allemande  et  s'occupait  depuis  longtemps  déjà 
d*une  traduction  de T'anatomie  de  Henle.  Il  y  consacrait  une  partie  de  ses  nuits,  se  livrant 
sans  ménagemnt  à  ce  travail  supplémentaire*  3a  santé  nç  tarda  pas  ^  en  sopffrir.  Atteint 
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â'ane  mënlogUe,  tl  a  succombé  dimanche  dernSèr,  laisMUi  inachevées  les  nombrenseï  (ra- 
ducUoDS  qu*il  avait  entreprises.  Tons  ceux  qui  l*ont  connu  rendent  justice  aux  qaaiiléi 
solides  de  son  esprit  et  de  son  cœur. 

—  Dans  une  de  ses  dernières  séances ,  le  Corps  législatif  a  adopté  une  loi  dont  voici  la 
teneur  : 

Abt.  1".  '—  Un  prix  de  50,000  fr.,  à  décerner  dans  cinq  ans»  est  institué  en  faveur  de 
l'auteur  de  la  découverte  qui  rendra  la  pile  de  Volta  applicable  avec  économie  : 
Soit  à  Tindustrie  comme  source  de  chaleur» 
Soit  à  la  chimie. 

Soit  à  la  mécanique,  .     . 

Soit  à  la  médecine  pratique. 
Les  règles  à  adopter  pour  les  conditions  et  le  jugement  dudit  concours  seront  détermioées 
par  un  décret. 

Art.  2.  —  Dans  le  cas  où  le  prix  n^aurait  pas  été  décerné  à  Tépoque  Ûxée  par  Tarticle  ci- 
dessus,  le  concours  pourra  être  prorogé,  par  un  décret  de  PEmpereur,  pour  une  nouvelle 
période  de  cinq  ans. 

M.  le  docteur  Leudel  fils  (Théodore-*&mile),  directeur  de  PÉcole  préparatoire  de  méde- 

^ne  et  de  pharmacie,  médecin  adjoint  du  lycée  impérial  de  Rouen,  est  nommé  médedn  da 
lycée  impérial  de  celte  ville,  en  remplacement  de  M.  Leudet  père,  dont  la  démissiOD  est 
acceptée. 

M.  le  docteur  Nicole,  médecin  adjoint  de  THÔtel-Dieu  de  Rouen,  est  nommé  médecin  adjoiat 
.du  lycée  impérial  de  cette  ville,  en  remplacement  ne  M.  Leudet  Gis,  appelé  à  d'antres 
fonctions. 

^  Les  médecins  dont  les  noms  suivent  sont  autorisés  h  Caire,  pendant  Tannée  scolaire 
1865-1866,  des  cours  publics  d'enseignement  supérieur  sur  les  sujets  ci-après  indiqués  : 
.  M.  Faivre  d'Esnans,  d^octeur  en  médecine  à  Baume-les-Dames.  —  Histoire  naturelle. 

M.  Routhier,  docteur  en  médecine.  —  Uygiène. 

•—  La  fin  de  Tannée  1865  a  été  marquée  en  Angleterre  par  trois  procès  de  meurtre  gui 
ont  demandé  Tintervention  médicale.  Les  défenseurs  des  trois  délinquants  invoqBsienl  eo 
faveur  de  leurs  clients  leur  état  présumé  d'aliénation  mentale.  V  Forward,  assassin  de  sa 
femme  et  de  son  fils,  a  été  reconnu  sain  d'esprit  et  coupable  à  tons  les  chefs.  9*  Wails,<iéji 
pensionnaire  d'un  asile  d'aliénés,  meurtrier  d'un  de  ses  camarades,  a  été  considéré  comoe 
ayant  agi  sans  discernement.  S"*  Robinspo,  à  peine  âgé  de  18  ans,  meurtrier  dé  sa  maltreoe. 
à  la  suite  de  quoi  il  avait  tenté  de  se  détruire,  ai  été  recommandé  à  Tindulgence  de  la  reiae, 
Tenquèle  ayant  constaté  qu'il  avait  agi  ^ous  l'empire  d^une  grande  exaltation,  et,  de  plan- 
que divers  membres  de  sa  famille  sont  atteints  de  folie.  (Médical  Times  and  GazetU.) 

—  La  Société  médicale  du  Panthéon  tiendra  sa  prochaine  séance  mercredi,  7  février,  4 
huit  heures  précises  du  soir,  rue  Sainte-Croix  de  la  Brelonnerje,  n"  20,  où  sont  transférées 
les  Sociétés  savantes  qui  siégeaient  à  l'Hôtel  de  Ville.  Voici  son  ordre  du  jour  :  i*  Rapport 
sur  la  candidature  de  M.  le  docteur  Durieux  de  Roisel,  par  M.  le  docteur  Domerc  ;  —  2*  Rap- 
port sur  la  candidature  de  M.  X.  Galezowski,  docteur  en  médecine  des  Facultés  de  Saiotl^ 
lersbonrget  de  Paris,  par  M.  le  docteur  Goursserant ;  —  3*  Des  maladies  régnantes,  paria 
membres  de  la  Société;—  /i°  Communioftiotts  diverses,  par  MM.  Delasiauve,  Girault,  Pi^; 
—  5*  Expériences  de  nature  à  démontrer  que  le  phénomène  de  la  respiration  8*aocompiitdaos 
le  système  nerveux,  par  M.  le  docteur  Kauffmann. 


ÙFFIkÂNDCS  REÇUES  AUX  BUREAUX  DE  L'UNION  MÉDICALE  POUR  LA  VEUVE  D'UN  CONFliK 

MM.  Keiffer,  à  Frauenfeld  (Suisse),  10  fr.  ;  —  Caltîaux,  i  Heudicourl,  10  fr.;  —  Chao^i 

à  Arbois,  5  fr.  ;  —  Bertel,  à  Cercoux,  5  fr.  —  ToUl 30     • 

Premières  listes. 530  S« 


Toi;;! 569    2f 


Le  Gérant  9  G.  Richelot. 


PAkis.  -^  Ty|iop«|iliie  Hitx  Ukvnn%  et  C«,  rne  dêftDmx-Porlct^^int-SauvMtr^  S3. 
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'•'•**•'  Jeudi  8  Février  iwe. 

semâlBB. 

f.  Piiis  :  Sur  la  séance  dé  TAcadémie  de  médecine.  —  II.  Chieobgie  :  Des  polypes  naso- pharyngiens. 
--'Hl.  PBYfioLooiE  :  ExpérieDCcs  propres  à  déterminer  faction  des  enduits  imperméables  contre 
i'UiilBnmatipn.---]V«ACA»ànBi  et  Soci^te BAvkntBs.  (Académie  de  médieims).  Séance  da  6  Févricc: 
Correspondance.  —  Présentations.  —  Commissions.  —  Sur  le  traitement  des  plaies  exposées  par 
rocclasionpneamatique.  —  V.  Courrier.  —  VI.Fedimeton  :  Érasme  considéré  comme  médecin  dans 
son  Eloge  be)a  folle. 


Paris,  h  7  Février  1866. 
BULLETO, 

Est-ce  que  M,  Velpeau  serait  passé  dans  le  camp  des  indisciplinés?  Ne  tenant  aucun 
compte  dw  rappel  au  règlement  fait,  dans  Ja  séance  dernière,  par  M.  le  Secrétaire 
perpétuel,  à  Toccasion  des  ouvrages,  présentés ,  Témlaent  académicien,  iuvoquant 
Tesprft  plus  que  la  lettre  de  ce  règlement,  s'est  livré  à  une  analyse,  à  un  véritable 
compte  rendu  d'un  ouvrage,  d'ailleurs  très-remarquable,  publié  par  M.  Léon  Le  Fort 
sur  les  Malernîlés.  Encore  un  arlîcle  du  règlement  qui  va  tomber  en  désuétude,  comme 
y  tomberont  l'un  après  l'autre  tous  les  articles  rétrogrades  et  craintifs  du  grand  jour 
de  lapublicilé.  Voilà  déjà  supprimé  le  comité  secret  pour  les  rapports  sur  les  prix; 
vous  verrez  aussi  disparaître  ce  comité  secret  pour  les  rappoi'ts  sur  les  candidatures 
académiques,  et  ce  sera  le  prélude  d'une  mesure  plus  libérale  encore,  c'est-à-dire  la 
Tiomrtialion  des  académiciens  par  le  suffrage  universel. 

Hier,  l'Académie,  à  cause  d'un  comité  secret,  n'a  pu  entendre  qu'une  seule  com- 
munication scientifique,  à  savoir,  un  mémoire  drf  M.  J.  Guérîn  sur  le  traitement  des 
plaies  exposées  par  l'occlusion  pneumatique.  Ce  mémoire,  dont  on  trouvera  une  ana- 
lyse au  compte  rendu  de  la  séance,  a  suscité  quelques  observations  de  M.  Velpeau  et 
déterminé  entre  M.  Guérin  et  lui  une  escarmouche  assez  vive. 

FEUILLETON. 

ÉMABIIB  CMSI9ÉB6  COMMB  MÉBSCllI  DANS  SOK  HlOGE  DE  LA  FOLIE  [*). 

RenMr^fio&ff  encore  eomblea  il  y  a  peu  de  fous  aussi  heureux  que  celai  dont  parle  Érasme. 
Combiefi,  fmr  coolre,  dont  tourmentés  d^hallticinalions  intolérables,  d'idées  délirantes  de 
persécution,'  dé  névroses  rebelles  coacomilanles  telles  qoe  rhyslérie  et  Tépllepsie t  combien 
sont  toormenléa  par  des  névralgies  atroces,  par  la  paralysie  et  les  longues  souffrances  du 
marasme  1  C*est  un  préjugé  de  croire  le  plus  grand  uombre  des  fous  heureux.  La  folie  est 
Qoe  maladie  du  corps,  çorporis.affecius,  comme  ont  dit  nos  maîtres  dans  Tantiquité,  et, 
coinme  telle,  elle  doit  avoir  ses  symptômes  douloureux. 

EqfiD,  le  médecin  qui  aide  Tefforl  salutaire  de  la  nature,  ne  rend-il  pas  toujours  service, 
d'une  part,  au  malade  à  qui  il  restitue  ses  facultés  intellectuelles,  c'est-à-dire  son  plus  bel 
•paQage«  et»  d'autre  part,  à  la  société  pour  qui  Taliéné  est  un  fardeau  toujours  iuutUe 
et  S(»iiventi  dangereux»  Mais  laissons  de  côté  ce  malheureux  paradoxe  d'Érasme  sur  le 
bODke.ur  de  la  folie,  et  reportons-nous  vers  d'autres  passages  plus  judicieux  de  sa  satire. 
Iloua  DIS  pouvons  qu'admirer  la  hardiesse,  inouïe  pour  Tépoque,  avec  laquelle  il  raille  les 
cr<^9Aces  de  ses  contemporains  dans  ce  qu'elles  ont  de  superstitieux  ;  «  Chaque  pays,  dit-il, 
n'a-l-ii  pas  au  ciel  son  patron,  son  saint  tutélaire?  Chez  un  même  peuple»  on  distribue  à  ces 
grands  et  puissants  seigneurs  de  la  cour  céleste  les  diverses  fonctions  du  protectorat.  L'un 

(1)  Suite  et  fia.  —  Voir  l«  npittéro  du  I"  février. 
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Le  traitement  proposé  par  M.  Guérin  est  basé  sur  sa  doctrine  de  l'infleence  nocive 
de  l'air  sur  les  plaies,  sur  le  fait  clinique  qu'il  a  tant  contribué  à  démontrer  qu'une 
plaie  sous-cutanée  ne  s'enflamme  ni  ne  suppure.  M.  Guérin  a  voulu  transformer 
toutes  les  plaies  exposées  en  plaies  sous*cvUdQées,  et  pour  cela  il  a  imaginé  un  appa- 
reil au  moyen  duquel  les  plaies,  epfermées  dans  des  manchons  de  caoutchouc,  sont 
soustraites  à  l'action  de  l'air  au  moyen  d'un  appareil  à  pompe  pneumatique*  H.  Goé- 
rin  a  cité  quatre  observations  de  plaies,  dont  une  amputation  de  cuisse,  qui,  soumises 
à  l'influence  de  son  appareil,  ont  guéri  sans  accidents. 

M.  Velpeau  ne  s'est  montré  satisfait  d'aucune  portion  de  ce  mémoire.  La  doctrine 
de  la  nocivité  de  l'air  sur  les  plaies  lui  paraît  trop  absolue;  d'ailleurs  elle  n'est  pas 
nouvelle;  souvent  aussi  on  a  cherché  à  faire  ce  que  tente  H.  Guérin,  de  soustraire  les 
plaies  au  contact  de  Taîr,  et  M.  Jules  Guyot  a  expérimenté  un  appareil  dans  ce  but. 
Enfln  les  faits  invoqués  par  M.  Guérin  ne  lui  paraissent  pas  probants  ;  les  malades 
ont  guéri,  sans  doute,  mais  toutes  les  plaies  ne  font  pas  heureusement  périr  les  ma- 
lades, et  ceux  de  M.  Guérin  n'ont  pas  guéri  mieux  et  plus  vite  que  dans  les  circon- 
stances ordinaires. 

M.  Jules  Guérin  ne  s'est  pas  montré  étonné  de  ces  critiques,  car  depuis  trente  ans 
M.  Velpeau  ne  les  lui  a  pas  épargnées;  il  lui  semble,  en  effet,  que  M.  Velpeau  ne 
veuille  pas  le  comprendre.  Il  s'en  console  en  voyant  qu'il  a  été  compris  du  monde 
savant,  que  l'Académie  des  sciences  lui  a  accordé  un  prix  pour  ses  travaux  et  ses 
recherches  sur  la  méthode  sous-cutanée.  La  méthode  de  H.  Jules  Guyot,  qu'on  lui 
oppose  comme  priorité,  est  basée  sur  un  tout  autre  principe  que  la  méthode  sous- 
cutanée,  M.  Guyot  voulait  maintenir  les  plaies  dans  une  certaine  température,  et  son 
appareil  portait  le  nom  d'appareil  à  incubation.  Quant  aux  faits  critiqués  par  M.  Vel- 
peau, M.  Guérin  accuse  son  contradicteur  de  n'en  avoir  pas  compris  la  signification. 

La  discussion  en  est  restée  là,  Sera-t-elle  reprise?  Nous  Vignorons,  mais  rien  n^ 
Ta  annoncé.  A.  L. 


guérit  du  mal  de  dents^  l'autre  assiste  Us  femmes  dans  Us  douleurs  de  V accouchement Je 

supprime  le  reste,  car  je  ne  flairais  jamais,  n  8!  Érasme  revenait  au  monde,  il  pourrait  encoR, 
à  sa  grande  surprise  sans  doute,  voir  au  fond  de  nos  campagnes,  et  dans  certaines  classes  de  k 
société  des  villes,  la  même  crédulité  naïve  touchant  le  pouvoir  atlribué.i  certains  saints  de 
guérir  certaines  maladies.  La  spécialité  au  ciel  comme  sur  la  terre  I 

Bien  plus  grande  encore  est  la  hardiesse  d'Érasme»  quand  il  parle  despr^ndu»  exUliqaes 
de  son  époque.  La  description  qu*il  donne  de  Tétat  Intellectuel  et  physique  aimrmal  appelé 
extase  est  digne  de  figurer  dans  nos  traités  de  pathologie  les  plus  modernes  : 

«  Pour  revenir  à  ceux  à  qui  Dieu,  par  une  faveur  toute  spéciale,  fait  sentir  les  avant- 
goûts  de  la  béatitude,  le  nombre  en  est  fort  petit  et  très-suspect.  Ils  sont  sujets  à  eertsias 
symptômes  qui  ressemblent  tout  à  fbit  à  ceux  de  la  démence.  Leurs  paroles  sont  mal  1JM« 
ou,  pour  trancher  le  mot,  ils  ne  savent  ce  qu*lls  disent  :  le  vtsage  leur  change  à  tontaMH 
ment  :  tantôt  gais,  tantôt  abattus,  pleurant,  riant,  soupirant;  enfin.  Ifs  sont  tout  à  Mt  bon 
d'eux-mômes.  Sont-ils  rentrés  dans  leur  bon  sens,  ils  assurent  qoMls  ne  savent  polat  do  toot 
d^où  fis  viennent;  s'ils  y  sont  allés  en  corps  ou  seulement  en  esprit,  éveillés  on  eodorsii, 
ce  qu*il8  ont  oui,  oe  qu'ils  ont  va,  ce  quMIs  ont  dit,  ce  qu'ils  ont  fait,  rfea  de  tout  cet» 
leur  est  demeuré  dans  la  mémoire  que  fort  confusément  et  comme  si  c'était  an  rêve,  lis  m 
retiennent  qu'on  seul  point,  c'est  qu'ils  étaient  très-heureux  dans  leur  fotU;  aossi  sooi^ 
extrêmement  chagrina  de  leur  convalescence  de  cerveau,  et  il  n'y  a  rien  qu'ils  ne  saerlitf- 
sent  volontiers  pour  être  toujours  fous  au  même  prix.  » 

Quelques  pages  avant,  Érasme,  toujours  préoccupé  du  même  ordre  d'idées,  donnait  raisoa 
«  aux  naturalistes,  qui  ne  voient  dans  cet  état  fuCwfte  espèce  ée  furewr*  «>  Qui  de  ooiisigBWt 
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CHIRURGIE. 


Si  la  controverse  devait  élucider  une  question  du  ressort  de  la  thérapeutique  chi- 
rurgicale, celte  du  traitement  des  polypes  naso-pharyngiens  ne  pourrait  manquer  de 
l'être  bientôt  Jusqu'à  la  plus  complète  évidence.  En  effet,  diversement  agitée  déjà  à 
plusieurs  reprises  au  sein  de  la  Société  de  chirurgie,  elle  vient  d'y  ^ire  de  nouveau 
introduite  par  M.  Alphonse  Guérin,  qui  a  communiqué  à  ses  collègues,  dans  Ta 
séance  du  29  novembre  1865,  une  observation  de  polype  opéré  par  un  procédé  qu'il 
considère  comme  nouveau,  et  appelé,  il  Tespère  du  moins,  à  faire  abandonner  les 
opérations  préliminaires  que  nécessite  souvent  l'extirpalion  de  ces  tumeurs.  Voici  en 
quoi  ce  procédé  consiste  : 

Inciser  ie  voile  du  palais  ;  exciser  toute  la  portion  accessible  du  néoplasme  par  la 
voie  que  cette  incision  préliminaire  a  ouverte;  introduire  par  la  narine  une  branche 
de  ciseaux  (mieux  une  rugine)  que  Ton  dirige  au  moyen  du  doigt  indicateur  de  l'autre 
main  porté  dans  le  pharynx  à  la  rencontre  de  Tinstrument  auquel  il  sert  de  conduc- 
teur dans  les  méandres  obscurs  de  la  région  naso-pharyngienne;  puis,  avec  de  la 
ruginé  mise  en  mouvement  par  Tactlon  combinée  de  la  main  qui  en  tient  le  mancbe 
et  du  doigt  en  contact  avec  son  extrémité,  déchirer  le  polype  à  son  insertion,  en 
détruire  les  racines  parla  rugination  du  plan  osseux  sur  lequel  il  s'implante;  tel 
est  le  procédé  que  M.  Cuérin  a  appliqué  avec  succès  au  cas  particulier  dont  il  a 
entretenu  la  Société  de  chirurgie;  je  dis  avec  succès ^  en  ce  sens  que  la  production 
accidentelle  a  été  enlevée  en  totalité,  mais  sous  la  réserve  des  suites  ultérieures; 
Tauteur  lui-même  ayant  déclaré  qu'il  ne  donnait  pas  ce  fait  comme  un  cas  de  gué«« 
rlson  définitive,  le  malade,  au  point  de  vue  de  la  récidive,  exigeant  une  observation 
plus  prolongée. 

Quoi  quMl  en  soit,  il  ne  m'en  coûte  nullement  à  féliciter,  dès  à  présent,  M.  Guérin 
de  l'heureux  résultat  qu'il  a  obtenu,  et  il  n'est  pas  douteux,  suivant  moi,  que  son 
exemple  ait  des  Imitateurs  toutes  les  fois,  bien  entendu,  qu'il  se  présentera  en  pra- 
tique un  cas  analogue  à  celui  qu'il  a  rencontré  et  auquel  le  procédé  en  question  a  pu 
sufiRre. 

que  de  pareilles  afOrmaliobs,  bien  qu^elles  soient  incapables  d'étonner  notre  siècle  de  ibre 
pensée,  pouvaient  autrefois  faire  courir,  à  celui  qui  les  écrivait,  les  périls  les  plus  graves? 

Toulez-voQS  entendre  Érasme  parler  des  Esprits  animaux  et  du  suc  de  la  vie,  tous  mots 
que  noos  avons  sacrifiés  bien  moins  à  la  nécessité  de  mettre  notre  langage  d'accord  avec  les 
progrès  de  la  science,  qu'au  désir  de  gazer  à  nos  propres  yeux,  avec  un  néologisme  à  ia 
mode,  notre  ignorance  des  lois  fondamentales  de  la  vie,  lisez  les  quelques  lignes  suivantes, 
bien  faites  pour  servir  d'épigraphe  à  un  travail  sur  la  santé  des  gens  de  lettres  : 

«  Riigardez-«ooi  ces  mines  sombres,  ces  visages  abattes  et  décharnés  qui  s^enfoncent  dans 
la  cottanpliitioo  de  la  nature  ou  dans  d'autres  occupations  sérieuses  et  difficiles  :  ces  gens* 
là  seMbtetit or dtttiireflnnt  avoir  vieilH  avant  la  fl«  de  la  jeunesse;  et  cela  parce  qu*un  tra- 
vail de  la  tète  assidu,  pénible,  violent,  profond,  épuise  pen  à  peu  les  Esprits  et  le  suc  de  la 
vie...  ».  ». 

Si  ia  nature  donne  aux  uns  les  avantages  corporels  à  leur  plus  hante  expression,  aux 
autres,  malhenreux  déshérités  de  la  (orce  physique,  elle  donne  souvent,  par  une  juste  com- 
pensation, la  noble  vigueur  de  l'esprit  :  « ,..  Lorsque  les  armées  sont  en  ordre  de  bataille, 
et  que  l'air  retentit  du  bruit  des  troa^ites  et  des  tambours,  dites-mol,  je  vous  prie,  quels 
services  peuvent  rendre  ces  Sages  qui,  épuisés  par  l'étude  et  la  méditation,  jouissent  à  peine 
d'une  vie  que  leur  sang  dénué  d'Cspril  et  de  sucs  nourriciers  rend  infirme  et  languissante  2 
Ce  sont  ces  hommes  épais  et  matériels,  robustes  et  hardis,  mais  de  très-peu  d'esprit,  oe 
sont  ces  gens-là  qu'il  faut  pour  le  combat.  » 

Ce  passage  n^  rien  de  bien  caractéristique  au  point  de  vue  médical.  La  note  de  Gérard 
Listre,  qui  lui  est  jointe,  offre  plus  d'intérêt.  Le  nom  de  l'auteur  qui  l'écrit  lui  donne  immé- 
diatement un  certain  cachet  d'autorité,  car  Gérard  Listre,  Tannotateur  d*une  des  premières 
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Cela  est  si  vrai  que  déjà,  au  point  de  vue  de  l'originalité  de  Tinvenlion,  une  con- 
testation est  venue  de  M.  Borelli  {de  Turin),  qui  -en  revendique  la  priorité.  De  son 
côté,  M.  Letenneur  (de  Nantes)  affirme,  pièces  en  main,  que,  depuis  longtemps,  il  a 
songé  à  attaquer  les  polypes  naso-pharyngiens  eri  restreignant  le  plus  possible  les 
opérations  préliminaire?.  Enfin,  M.  Legouest  aurait,  W  aussi,  dirigé. ses  efforts 
dans  le  même  sens.  Pour  ma  part,  si  quelque  chose  me  surprend,  c'est  q,ue,  depuis 
que  la  discussion  est  ouverte,  il  ne  se  soit  pas  produit  un  plus  grand  nombre  de 
réclamations  revendiquant  Tidée  conservatrice  qui  a  dirigé  M.  G'uérin  dans  son  opé- 
ration; car,  aller  du  simple  au  composé,  c'est,  dans  les  sciences  d'application,  la 
marche  ordinaire  de  tout. esprit  sensé,  et  il  n'est  pas  un  chirurgien  expérimenté  qui, 
procédant  à  rencontre  de  ce  précepte  de  logique  la  plus  simple,  puisse,  sans  y  être 
contraint  par  la  nature,  le  volume,  l'étendue  et  la  complexité  de  la  production  mor- 
bide, pratiquer  tout  d'abord  Tcxtirpalion  du  maxillaire  supérieur  à  laquelle  M.  Achille 
Flaubert,  en  France,  eut  le  premier  recours  précisément  dans  un  cas  où  rimplantatîon 
du  polype  restait  inaccessible  par  toute  autre  voie. 

Que  d'autres  donc  aient  songé  à  faire  ou  môme  aient  réellement  fait  l'opération 
qui  a  réussi  enlre  les  mains  de  M.  Guérin,  cela  n'ôte  rien  au  mérite  que  celle-ci  peut 
avoir.  Il  arrive  chaque  jour  que,  en  pratique,  ou  se  rencontre  pensant  et  agissant  de 
même,  et  cela  à  l'insu  l'un  de  l'autre;  aussi  cette  question  de  priorité  ne  devrait- 
elle,  suivant  moi,  occuper  dans  les  débats  académiqiies,  où.  chacun  est  supposé  être 
de  bonne  foi,  qu'une  place  très-secondaire. 

La  nouveauté,  au  surplus,  du  procédé  dont  11  s^agit  est-elle  bien  réelle?  Elle  a 
paru  à  bon  droit  contestable  à  M.  Dolbeau,  du  moins  dans  Tun  dé  ses  temps  qui 
consiste  à  inciser  le  voile  du  palais;  d'autre  part,  la  rugination  de  la  base  du  cr&ne  a 
été  pratiquée  par  d'autres  procédés;  elle  n'est  donc  pas  non  plus  un  fait  nouveau. 
La  voie  nasale  suivie  par  la  rugine  pour  arriver  sur  les  os  constituerait  le  seul 
trait  original  de  l'acte  opératoire  dont  il  s'agît.  Tel  qu'il  est ,  au  surplus ,  et  ma/gré 
les  diOicultés  apparentes  de  la  rugination  déjà  signalées  da^s  la  discussion,  cet 
acte,  qui  a  pour  lui  la  garantie  d'un  fait  bien  constaté,  parait  pouvoir  être  utilisé  dans 
des  cas  simples  et  à  vrai  dire  exceptionnels.  Vouloir  le  généraliser  comme  pouvant 
s'appliquer  à  la  plupart  des  polypes  naso  pharyngiens,  le  substituer  systématiquement 
aux  opérations  préliminaires  qui  deviendraient  ainsi  superflues,  c'est  le  compromettre 

éditions  de  VÉloge  de  la  Folie,  est  un  savant  inédeclo  qui  (nous  avions  Qa()lié  de  le  dire  plus 
tôt),  après  avoir  vécu  quelques  mois  avec  Érasme,  se  lia  avec  lui  d'une  étroite  amitié.  Ses 
remarquas  souvent  curieuses  et  instructives  méritent  d*être  conservées.  Aussi  se  trouvent- 
elles  dans  la  vieille  édition  (Amsterdam,  1728.  Traduct^  de  Gueudeville)  que  j^ai  entre  les 
mains.  Yoici  la  note  en  question  :  «  Suivant  Aristote,  un  sang  épais  produit  la  force  et  la 
bêtise,  et  le  sang  subtil  produit  Tesprit,  la  faiblesse  du  corps  et  la  tlandité«  »  Malgré  soa 
caractère  de  généralisation  excessive,  cette  remarque  conserve  une  certaine  justesse. 

Quand  Érasme  écrit,  eo  pariant  de  Tâge  d'or  :  «  Un  législateur  eût  été  alors  iort  iaolUe, 
car  point  de  mauvaises  mœurs,  point  de  lois,  »  Gérard  U%lte  fait  reisorlir  celte  peaaée  par 
une  comparaison  fort  judicieuse  :  «  Gesoat,  dit*-il«  le»  m&uvaUes  mcaors  qai  ont  donné  Itea 
aux  bonnes  lois,  comme  les  maladies  à  la  médecine.  » 

Voici  maintenant  une  peinture  de  mœurs  qui,  h  quelques  détails  près,  semble  calquée  sur 
ce  qui  se  voit  encore  de  nos  jours  :  «  C'est  grâce  h  moî  (c'est  !a  Foîle  qui  est  censée  parier) 
qu'on  voit  de  toutes  parts  des  vieillards  décrépits  plus  amoureux  tfne  jamais  de  la  vie  ;  à  peine 
seulement  ont-ils  la  figure  d'homme  :  bégayant,-  radotant,  n'ayant  ni  dents,  ni  cheveux,  tout 
ridés,  tout  courbés,  n'aynnl  pas  le  moindre  reste  de  viriHlé  ;  nonobstant  tout  cela,  fis  veulent 
vivre.  Ils  vont  bien  plus  loin  ces  vieillards  insensés,  ils  frailenl  Ta  jeunesse  autant  qu'ils  peu- 
vent. L'un  (eint  ses  cheveux  blapcs;  rentre  cache  sa  tète  pelée  sous  une  perruqiie;'reloHà 
86  sert  de  dents  artfflcielles  qu'il  a  peut^^lre  empruntées  ù  quelque  pourceau.....  » 

Érasme  n'a-t-il  pas  tort  de  blâmer  ces  vieillards  qiii  cherchent  tant  bien  que  mal 
A  réparer  d^s  ans  l'irréparable  outrage? 
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par  dés  exàgércrtfons  îrijuôtrtàbïes,  et  méconnallre  les  dffférënccs  nombreuses  qui 
caractérisent  ces  prodiiclions  morbides  et  les  indications  opératoires  qui  ressortcnt 
de  chacune  dettes  en  particulier. 

Ces  différences  comprennent  la  diversité  d'origine  de  ces  tumeurs,  la  variabilité  de 
leur  implantation,  la  multiplicité  de  leurs  processus,  lés  conditions  spéciales  de  struc« 
turc,  de  vascularisatîon  qu'ils  présentent,  enfin  la  solidarité  morbide  qui  peut  exister 
entre  elles  et  le  tissu  osseux  adjacent. 

Qo'un  polype  circonscrit  dans  sa  forme  et  son  développement,  ayant  un  pédicule 
également  limité,  et,  par  conséquent,  appréciable  dans  toute  sa  circonférence  par  le 
toucher,  puisse  être  détaché  de  son  point  d'insertion  à  Taide  de  la  manœuvre  opéra- 
toire que  rt.Guérîn  préconise,  cela  parait  facile  à  concevoir,  surtout  si  la  narine  cor- 
respondante se  trouve  être  largement  dilatée  comme  elle  Tétait  chez  son  malade. 
Encore  dans  ce  cas,  y  a-t-il  lieu  de  se  demander  si  une  hémorrhagie  un  peu  sérieuse 
venait  à  se  produire,  il  ne  serait  pas  très-dIfBcile  d'y  porter  remède  en  l'absence 
d'une  voie  assez  directe  pour  arriver  jusqu'à  sa  source. 

Mais  il  s'en  faut  que  Tes  choses  soient  toujours  aussi  simples;  le  plus  souvent,  sur-* 
tout  chez  les  jeunes  sujets,  ces  fibromes  de  la  base  du  crâne  adhèrent  aux  os  par 
plusieurs  points  de  leur  surface  :  c'est  bien  moins  à  un  polype,  dans  la  véritable 
acception  de  ce  mot,  auquel  on  a  affhire,  qu'à  une  sorte  d'hypergénèse  des  éléments 
flbrenx  constituant,  par  une  proKfératîon  vraisemblablement  congéniale,  un  néo- 
plasme à  origines  multiples,  et  dont  les  processus  nombreux ,  peuvent  occuper  non- 
seulement  les  diverses  cavités  de  ta  face,  mais  encore  pénétrer  à  l'intérieur  du  crâne. 
J'ai  eu  occasion  plusieurs  fois  d'observer  cette  disposition  anatomo-pathologîquc, 
que  les  chirurgiens  nos  maîtres  avaient  coutume  de  considérer  comme  étant  au- 
dessus  des  ressources  de  l'art,  et  que,  grâce  aux  opérations  préliminaires,  il  est  per- 
mis aujourd'hui  d'attaquer  avec  des  chances  de  succès.  Pour  de  semblables  produc- 
tions accidentelles,  l'impuissance  du  procédé  mixte  de  M.  Guérîn  est  d'une  telle 
évidence,  que  Je  crois  superflu  d'y  Insister;  convaincu  d'ailleurs  que  je  suis  que  ce 
chirurgien  n'avait  point  en  vue  cette  variété  anatomique,  lorsqu'il  a  émis  l'espoir... 
«  qu'il  sera  permis,  ainsi  qu'il  le  dît,  d'abandonner  leà  préliminaires  de  l'extirpation 
des  iMypës  naso^pharyngiens;  qu'il  ne  faudra  plus  ni  inciser  le  voile  du  palais,  ni 
exciser  une  portion  de  la  votte  palatine;  que  la  luxation  d'un  maxillaire  et  sa  résec- 
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Vu  vieillard  doit  tenir  à  ne  faire  ni  pitié  ni  h(rrreur  h  ceux  qui  rentourent.  te  bon  ton  lui 
commande  à  roccasion  l'usage  dés  dents  artificielles  et  d'ufie  perruque.  Les  règles  de  fhy- 
glène,  qcA  lof  ont  appris  â*abord  les  soins  qu'A  devait  A  sa  chevelare  et  à  sa  bouche»  lui  disent 
plus  tant  de  remplaeer  les  orgaoes  de  masticalion  qui  lui  manquent  et  rendent  ses  digestions 
laborieMes,  par  les  moyens  que  les  progrès  de  Part  mettent  à  sa  disposition.  C'est  par  Tusage 
de  ces  moyens  qu'il  facilitera  rartieolatloti  de  son  langage  et  qu'il  pourra  donner  à  sa  parole 
et  à  son  visage  cette  dignité  qn*excIoenl  impitoyablement  le  bégayement  des  vieillards  et 
rexpressiov  de  physionomie  propre  h  ceux  qui  sont  prifés  de  leurs  dents.  La  perruque,  enfin« 
destinée  à  remplacer  la  parure  protectrice  qui  convrait  sa  tète  au  temps  de  sa  jeunesse,  le 
défeudracontreles  variations  brusques  de  température  et  contre  les  nombreuses  œaladM 
dont  elles  peuvent  être  cause  oec^sionnelfe. 

La  sévérité  d'Érasme  pour  les  vieillards  nous  semble  toutefois  moins  injuste  quand  nous 
ksMis  les 'pages  qui  suivent  notre  dernière  citation  :  •  Geini*-1&,  ajouta  Pauleur,  se  sert 'de 
deolt  artlQcieHes  qn^  a  peu t-^tre  empruntées  à  quelque  pourceau  qui  est  un  autre  lui-même  ç 
celui-ci  devient  éperdoment  amoureux  d'une  jedue  fliie,  et  il  fait  plus  le  fon  auprès  d'elle 

que  quelque  jeune  homme  que  ce  soit Ces  quelques  lignes,  et  bien  d'autres  dont  la 

crudité  serait  à  peine  lolérable  en  latin,  et  que  nous  supprimons  snn s  regret,  nous  en  disent 
assez  sur  le  motif  qui  fait  blâmer  par  Érasme  les  soins  corporels  exagérés  des  vieillards.  Quoi 
qu'il  en  soit  dé  la  vmleur  morale  des  remarques  de  notre  auteur  à  cet  égard,  elles  donnent 
une  preuve  irrécusable  que,  de  son  temps,  l'usage  des  dents  artificielles  et  des  perruques 
n'était  pas  tombé  dans  l'oubli.  Diaprés  le  Ual^iiollandais,  il  faut  croire  qu'on  demandait 
alors  au  pourceau  la  substance  appelée  à  remplacer  les  dents  de  i'iiomroe.  Aujourd'hui  qu'on 
n'a  plus  le  même  respect  pour  le  cadavre  humain  et  que  les  progrès  de  la  navigation  nous 
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Uon  deviendront  ioutiles,  et  que  le  doigt  porté  derrière  k  voile  dq  palais  et  la  ni^oe 

introduite  par  la  narine  suiSroot  à  toutes  lea  eugences  de  ropération t  Sî 

M.  Guérin,  en  s'exprimant  ainsi,  n'a  pas  fait  l'eiception  que  je  viena  de  aignaler,  on 
peut  lui  prédire,  à  coup  sûr^  que  son  espoir  sera  înrailliblexnent  déçu  ;  car  ce  D'est 
plus  un  progrès  qu'alors  il  propose,  mais  le  retour  à  une  pratique  dont  l'impuiasance 
notoire  a  complètement  justifié  la  résection  préalable  du  maxillaire  supérieur  et  lea 
autres  opérations  préliminaires  qui,  depuis  la  tentative  hardie  de  M.  Flaubert,  sont 
acceptées  par  tous  les  chirurgiens  comme  une  nécessité* 

C'est  que,  en  effet,  l'extirpation  de  ces  volumineux  polypes  naso-pbaryagiens, 
surtout  lorsque,  déjà  d'origine  ancienne,  ils  sont  formés  d'un  tissu  peu  consistant  et 
très-vasculaire,  exige  avant  tout,  pour  être  menée  à  bien,  du  jour  et  de  l'espace;  il 
faut  que  le  chirurgien  voie  ce  qu'il  fait,  sache  où  il  va,  s'il  veut  être  en  mesure  de 
parer  aux  accidents  qui  peuvent  entraver  l'opération. 

Ainsi,  c'est  la  gêne  de  la  respiration  portée  très-loin;  c'est  même  la  suffocation 
qu'on  ne  peut  prévenir  qu'autant  qu'il  sera  possible  de  débarrasser  promplement  le 
pharynx  des  détritus  anatomiques  et  du  sang  qui,  en  s'y  épanchant,  peut  aisément 
pénétrer  à  l'intérieur  des  voies  aériennes. 

C'est  l'altération  subie  par  les  os  de  la  base  du  cr&ne  au  contact  et  sous  la  pres- 
sion du  fibrome  qu'il  importe  également  de  pouvoir  apprécier  ;  cajc  en  perdant  leur 
résistance  normale  par  suite  de  la  transformation  fibreuse  qu'ils  ont  subie,  ces  os 
céderaient  facilement  à  l'effort  d'une  fausse  manœuvre,  qui  donnerait  lieu  ainsi  à 
une  fracture  par  arrachement. 

C'est  enfin  et  surtout  une  hémorrhagie  sérieuse  que  le  chirurgien  doit  toujours  pré- 
voir, et  contre  laquelle  il  ne  saurait  trop  se  ménager  des  moyens  d'action  prompte 
et  instantanée.  Manœuvrer  au  milieu  de  ces  écueils  est  chose  assez  difflcUÎe,  alors 
même  que,  pour  y  réussir,  il  s'est  donné  autant  que  possible  ies  coudées  francàesy 
au  moyen  des  opérations  préliminaires.  Or,  ce  qui  n'est  que  difficile  avec  ceHe-ciy 
deviendrait  impossible  si  on  y  renonçait  pour  s'engager  dans  une  voie  qui  n'aboutit 
qu'exceptionnellement  h  une  guérison  toiyours  problématique. 

Il  n'y  a  donc  pas  lieu,  quant  à  présent,  h  rien  changer  aux  allures  ordinaires  de  la 
chirurgie  qui,  pour  la  destruction  des  fibromes  sous-crâniens,  trouve  on  poissant 
auxiliaire  dans  c^s  opérations  préliminaires  pratiquées  soit  à  la  face,  soit  à  Tinténeut 

donnent  de  grandes  facilités  pour  nous  procurer  l'ivoire,  c'est  à  Téléphast  et  à  rbomme  lui- 
même  qa^  rhomma  emprunte  les  organes  qui  lui  manquent* 

Finissons  en  citant  un  dernier  passage  qui,  pour  être  entaché  d'exagération,  n'eaconsUte 
pas  moins  un  phénomène  bien  réel  :  c  Les  gens,  dit  Érasme^  qui  s'adonnent  k  Tétode  de  la 
sagesse,  sont  ordinairement  très-malheureux  en  tout,  mais  principalement  dans  lents 
enfants,.—  Le  fils  de  Cicéroo  dégénéra,  et  le  sage  Socrate  eat  des  enfants  qui  tenaient  pins 
de  la  mère  que  dn  père,  c'est-à-dire  comme  quelqu'un  l'a  joliment  interprélé,  qui  éUieni 
fous.  »  Le  savant  médecin  dont  les  crojaaoes  relatives  au  démm  dê.Socraie  ont  aoulevé  tant 
d'opposition,  ne  sera-t-il  pas  tenté  de  voir,  dans  ce  dernier  fait  oité  par  £rasrae,.UBe  oosifir» 
matloa  de  son  opinion  7  Me  loi  serait-*ii  pas  facile  d'expliquer  la  feiblease  intellectnsUs  des 
enfants  do  sage  de  la  Grèce  par  l'hypothèse  d'une  transforsHtien  hérédileire  et  d'une  fté^ 
disposition  originelle  qol  leur  aurait  été  léguée  par  leur  père?.... 

Noos  craindrions  d'insister  sur  ce  sujet  délicat,  et  nous  terminons  ici  ces  qaelq«ss  réfleitons 
que  nons  a  suggérées  la  lecture  de  VÉioge  de  la  Fùéù.  Poisse  le  leetcsf  n'avoir  pu  eaeoie 
mnrmuré  entre  ses  dents  les  deux  vers  de  Martial 

Oha  jam  satis  est,  oba  Ubelle  ! 
Jam  lector  queriUvque  desinitque. 

Jules  DaooBT. 
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de  la  cavité  buccale;  seules,  elles  assofefrt  l'extirpalfon  radicale  de  ces  tumeufs,  et 
en  laissant  une  porte  ouverte  à  leur  traitement  consécatîf,  elles  rendent  facile  l'appli- 
cation des  agents  caustiques  ou  autres  au  moyen  desquels  on  peut  réprimer  les  tissus 
morbides  en  voie  de  reproduction  et  détruire  déflnilivement  leurs  éléments  bystolo- 
glques  les  plus  profonds. 

Cette  opinion,  motivée  par  des  considérations  cliniques,  suivant  moi  d'une  Incon- 
testable valeur,  est  celle  qui  a  prévalu  dans  la  discussion  ouverte  à  la  Société 
impériale  de  chirurgie,  où  la  plupart  des  membres  qui  ont  pris  la  parole  se  sont 
pronoucés  en  sa  faveur.  Cela  ne  veut  pas  dire,  toutefois,  qu'on  doive  méconnaître 
tout  ce  qu'a  de  grave  en  soi  Tablation  d'un  des  os  maxillaires  ;  sans  doute  c'est  tou- 
jours une  grosse  afftiire,  et  le  traumatisme  sérieux  qu'elle  entraîne  s'ajoutant  à  celui 
qui  est  la  conséquence  de  l'extirpation  du  polype,  multiplie,  en  définitive,  les  chances 
défavorables.Aussî  an  chirurgien  prudent  ne  s'y  résignera- t-il  que  comme  à  une  néces- 
sité impérieusement  imposée  par  les  circonstances  spéciales  du  fait  pathologique,  et 
devra-t-îl  chercher  à  y  suppléer  par  une  des  opérations  plus  simples ,  dont  l'inter- 
vention a  suffi  dans  un  assez  grand  nombre  de  cas  aujourd'hui  bien  constatés,  et  sur 
lesquels  leurs  auteurs,  MM.  Huguier,  Chassaignac  et  Demarquay  ont  insisté  avec 
raison. 

D'accord  en  général  sur  Tlnsuffisance  des  voies  naturelles  pour  le  traitement  et  la 
cure  radicale  des  tumeurs  fibreuses  du  pharynx,  et  sur  l'obligation  de  s'en  ouvrir  une 
artificielle,  on  s'entend  moins  sur  le  choix  de  l'opération  préliminaire  en  vue  de  celle- 
ci.  Chacun  combat  pour  eelle  qui  lui  a  réussi;  de  là  résulte  un  débat  contradic- 
toire peu  fait  pour  éclairer  la  question,  et  qui  cesserait,  à  mon  sens,  si  on  se  préoc- 
cupait moins  du  procédé  opératoire  que  de  la  physionomie  propre  à  caractériser  la 
production  accidentelle  à  laquelle  on  l'a  appliqué.  Le  choix  du  procédé  n'est-il  pas 
toujours,  en  effet,  subordonné  aux  indications  qui  ressortent  de  l'étude  de  l'indivi- 
dualité morbide  elle-même  t  et  une  opération  qui  a  convenu  pour  l'une  rie  peutoelle 
pas  être  insuifisante  pour  une  autre? 

Le  point  délicat  est  donc  ici  d'apprécier  rigoureusement  les  circonstances  patholo- 
giques et  de  saisir  avec  justesse  l'induction  qui.  en  ressort  pour  l'opportunité  de  telle 
opération  préliminaire  plutôt  que  de  telle  autre.  Or,  les  discussions  improvisées  dans 
les  Sociétés  savantes,  ne  pouvant  guère  embrasser  que  les  principes  généraux,  sont 
impropres  &  résoudre  cette  difficulté  pratique;  seul,  par  l'étude  attentive  et  minutieuse 
du  taitlut-méme,  renseignement  clini(|ue  est  apte  à  le  fhire  (1). 

Am.  FoRGËT. 


PHYSIOLOGIE. 


BiMMismBa  PtiWtiUB  k  vÉTinMiNBE  vkonm  9M  mvom  impbmiëablm  coiinB 

L'inrLAllHATIOtl) 

Par  le  docteur  ne  KoBERf  de  Latouil 

En  plaçant,  dans  Texagération  locale  de  la  caloriûcation,  l'élément  de  l'ioflam* 
matlM,  j'étais  logiquement  conduit,  pour  atteindre  la  maladie  dans  son  principe,  à 
chercher  nu  moyen  de  réduire  sur  place  la  productiéo  de  la  chaleur  organique.  Les 
e^pérlencâs^  de  Fourcauit,  eu  noQs  apprenant  que  la  fonction  oaloriaatrice  ^'éteint 
dès  que  la  peau  cesse  d'être  en  communication  avoc  l'air,  sont  venues  fort  à  propos 
désigner  les  enduits  imperméables  pour  remplir  cette  indication.  Rien  de  mieux 
démontré  aujour(fhui  que  la  puissance  de  ces  agents  contre  riûflamtfiatlon  :  les  MXÀ 
se  succèdent  et  se  pressent  en  faveur  d'une  telle  médication,  et  n'était  le  silence  do 

(1)  La  qiMSiioo  di)  trailemflnt  des  polypes  par  l'éleclrolyse  a  à\é  soulevée  iaeidemment  per  M.  Dol* 
beau;  mais  les  faits  qui  permettrout  de  juger  de  Tefficacité  de  celte  méthode  étaot  encore  à  Tétude 
pour  élre  publiés  ultérieurement,  nous  nous  réservons  d'en  entretenir  nos  lecteurs  en  temps  opportun. 
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l'enseignement  officiel,  l'usage  en  serait  n^aintenant  vulgarJ6â.  Ce  silenoe. regrettable 
dont  s'étonnent  ajuste  titre  les  médecins  qui,  chaque  jour,  vériÛent,  à  l'épreuve  cli- 
nique, les  principes  que  je  m'efforce  de  faire  prévaloir,  ce  silence,  dis-je,  quelles 
qu'en  soâent  les  causes,  ne  saurait  me  décourager  :  la  calorification  est  uu  acte  élémen- 
taire de  l'organisation,  un  acte  qui,  manquant  chez  les  animaux  d'un  ordre  inférieur, 
vient  s'ajouter,  chez  les  animaux  de  l'ordre  le  plus  élevé,  à  la  nutrition  et  à  l'inner- 
vation, pour  l'accomplissement  de  toutes  les  fonctions;  et  il  est  déplorable  pour  la 
science  que  cet  acte  si  Important,  abandonné  sans  emploi  et  sans  but,  laissé  saos 
lien  avec  les  autres  rouages  de  1^  vie,  ne  figure  ni  dans  le  mécanisme  normal,  ni 
dans  le  mécanisme  morbide  des  opérations  organiques.  Destinée  à  faire  cheminer  les 
fluides  dans  les  tubes  d'étroit  calibre,  la  chaleur  animale  est  la  force  dynamique  de  la 
circulaiion  capillaire-,  et  c'est  pour  avoir  ignoré  cette  roissîoQ  physiologique  de  la 
chaleur  qu'on  en  a  également  méconnu  le  r(^lc  pathologique.  C'est  cet  oubli  qui  a 
ruiné  tous  les  systèmes  en  médecine,  et  il  rendrait  vaine  à  jamais  toute  tentative  de 
généralisation.  Réparer  cette  faute  capitale,  élever  la  chaleur  animale  à  son  véritable 
rang,  en  faire  saisir  l'importance  tant  en  pathologie  qu'en  physiologie,  redresser 
ainsi  l'édiQce  médical  en  lui  rendant  une  de  ses  pierres  angulaires,  telle  est  la  tâche 
que  je  poursuis  ;  et  quand  j'envisage  la  grandeur  du  but,  quand  surtout  je  constate 
les  bienfaits  qui  déjà  ont  répondu  a  mes  eiïorts,  loin  de  fléchir  sous  la  pression  d'une 
indifférence  affeaée,  je  sens  naître  en  moi  un  redoublement  d'énergie  pour  lutter 
avec  persévérance  contre  l'injustice  des  uns,  l'aveuglement  des  autres.  Certes,  Je 
suis  sans  inquiétude  sur  l'avenir  de  ma  doctrine  de  l'inflammation:  solidement 
appuyée  sur  une  physiologie  sérieuse,  incontestable,  elleâ'imposera,  et  par  la  justesse 
de  ses  élénients,  et  par  les  bienfaits  de  ses  applic^itipns^  Wis  il  serait  désirable^  en 
raison  même  de  l'intérêt  pratique  qui  s'y  rattache,  que  le  triomphe  s'en  accomplit 
sans  retard.  C'est  pour  travailler  à  la  realjsation.de  ce  vœu  que,  franchissant  aujour- 
d'hui la  limite  des  études  cliniques,  d^àsi  fertiles  en  enseigoements,  je  vais  emprun- 
ter à  l'expérimentation  physiologique  un  surcroit  de, démonstration. 

Que  par  la  suppression  des  rapports  directs  de  la  peau  avec  l'air  atmosphérique 
un  animal  se  refroidisse  et  meure,, c'est  là  un  fait  irrévocjablepienl  acquis,  et  qui 
prouve  que  l'action  de  l'air  sur  la  surface  du  corps  est  une  des  conditions  indispen- 
sables de  la  calorification.  Mais  quel  lien  encha^  fiinsi  la.  chaleur  animale  au  con- 
taçit  de  l'air?  quel  élément  de  1«  production  de  la  cbalaqr  se  trouve  ainsi  compromis 
par  l'enduit  imperméable?  On  sait  que  les  animaux  pupérieurs,  doués  d'une  tempe* 
rature  propre,  parviennent  à  maintenir  cette  température  à  un  degré  à  peu  près  fixe, 
par  une  opération  complexe  de  laquelle  résulte  un  dégagement  incessant  de  calo- 
rique :  c'est  d'abord,  dans  le  poumon,  un  premier  acte  auquel  on  a  doiraé  le  nom 
d'hématose,  acte  préparatoire  par  lequel  le  sang  .aibàndonne  un  excès  d'acide  carbo- 
nique et  d'eau,  en  même  temps  qu'il  emprunte  à  l'atmosphère  une  proportion 
d'oxygène  déterminée  par  sa  capacité  pour  ce  gUi  L'hématose  ne  prodiuipoînl  le 
calorique,  comme  le  pensait  Lavoisier,  mais  eiie  dispose  les  éléments  qui  le  doivent 
produire.  L'oxygène  qui,  par  cette  opération,  entre  ainsi  dans  le  sang,  y  reste,  pour 
le  moment,  à  l'état  de  mélange;  et  si  alors  un  changement  de  couleur  s'accomplit 
dans  le  liquide  circulatoire  ;  si,  de  noir  qu'il  était,  ce  liquide  devient  rouge»  un  tel 
changement  est  simplement  dû  au  dégagement  de  l'acide  «arbonique,  auquel  se 
rattachait  la  coloration  foncée.  Après  cet  acte  préparatoire  qui  se  trouve  ainsi  confié 
au  poumon,  une  opération  tout  à  fait  inverse  s'aceojnplit  à  l'autre  extrémité  de 
l'appareil  circulatoire,  dans  le  réseau  capillaire  général,  c'est  la  combinaison  de 
l'oxygène,  resté  libre  dans  le  sang,  avec  les  matières  hydroisarbonées  livrées  à  ce 
liquide  par  le  travail  digestif,  et  d'où  résulte  une  nouvelle  produetîOD  d'eau  et  d'acide 
carbonique:  A  cette  combinaison  s'attache  Infailliblement  un  dégagement  de  calo- 
rique, et  c'est  là  le  fait  essentiel  de  la  calorification;  c'est  Vacfe  caloHfieateur  lui- 
même.  Mais  cette  opération,  toute  chitaique,  ne  s'accomplît  au  seintfe  roi^anisme 
que  par  l'intervention  d'un  élément  dynamique^  condition  également  attachée  à  la 
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producUoQ  de  la  dialear  dans  le  moade  inevle;  seulement  cet  élé^keat  dynanuqi^ 
prend  le  nom,  ici  de  force  électrique,  là  de  force  nerveuse.  Cette  force  nerveuse  est 
une  véritable  étincelle  vitale  qui  remplit  dans  lea  tubes  capillaires,  pour,  la  production 
du  calorique  animal,  le  rOle  que  remplit  l'étincelle  électrique  dans  le  tube  endiomé* 
trique,  pour  dégager  du  calorique,  on  faisant  de  Teau  avecToxygène  etThydrogàne. 
L'opération  est  la  même;  la  puissante  et  le  lieu  diffèrent  seuls. 

De  ces  deux  actes,  conversion  du  sang  veineux  en  sang  artériel  dans  le  poumout 
coDversion  du  sang  artériel  en  sang  veineux  dans  le  réseau  capillaire  géoérisl  sous 
rinlervention  de  la  force  vitale  par  la  fibre  nerveuse,  lequel  se  trouve  compromis  et 
arrêté  par  Tenduit  imperméable?  Si  les  expériences  quej'ai  entreprises,  n'ont  pu.  me 
fournir  qu'une  solution  incomplète  de  ce  double  problème,  elles  m'ont,  du  moins, 
livré,  par  un  précieux  dédommagement,  des  faits  importants  dignes  d'être  signalés, 
car  ils  sont  de  véritables  enseignements  pour  la  pratique  médicale. 

Première  expérience,  —  Ayant  choisi  un  lapin  adulte,  je  Fai  fkit  tondre  et  Pai 
enlièremcrit  enduit  de  collodlonriciné,  le  même  topique  inf>perméable  que  J'applique 
à  l'usage  médical.  Deux  heures  après,  alors  que  la  température  de  1  animal  n*est 
encore  descendue  que  de  trois  degrés,  je  constate,  en  ouvrant  une  artère  crurale,  que 
le  sang  s'y  est  maintenu  rouge  et  rutilant.  Pénétrant  ensuite  dans  la  poitrine, 
f  acquiers  également  la  certitude  qoe  les  gros  troncs  vascuîaires  n*ont  pas  cessé  de 
donner  passage  au  sang  qui  leur  est  propre;  l'artère  pulmonaire  au  sabg  ndr,  les 
veines  pulmonaires  au  sang  rouge. 

Cette  expérience  qui,  répétée  plusieurs  fois,  m'a  constamment  fourni  le  même 
résultat,  signifie  éridemment  que  Tendait  imperméable  n'atteint  pas  dMeieineni 
rbématose.  Je  dis  directement,  car  si,  pour  examiner  le  sang  dans  la  poitrine,  oo 
attend  que  l'animal  soit  notablement  refh)idi  et  près  de  succomber,  ce  qbi  arrive 
après  huit  ou  neiir  heures,  alors  que  sa  température  est  descendue  à  25  ou  même 
24  degrés,  on  ne  trouve  plhs  qn'nn  liquide  noir»  ëoH  dans  les  veines,  soit  dans  les 
artères.  C'est  que  le  sang,  n'étant  plu^  assez  chaud  pour  être  admis  dans  le  réseau 
eapiliaire  général,  s'est  retranché  dans  les  gro.^  troncs  vasculaires,  au  centrede 
rdconomie;  que  là  ée  liquide  engorge  les  poumons  aussi  bien  que  le  cœur  et  s'oppose 
ainsi  à  rentrée  deTafr  dans  la  poitrine.  Dé  telles  conditions  rendent  l'bématose 
impossible  :  ce  sont  celles  de  l'asphyxie  par  lé  froid  ;  et  le  sang  alors  se  présente 
naturellement  avec  les  mêmes  eardctères  que  si  le  refroidissement  avait  une  toute 
aatre  cause  que  la  suppression  du  eontact  de  Tair.  Ce  n'est  pas  le  défiiut  4- hématose 
qui  amène  ici  le  refroMissemetit;  mais  le  refroidissement,  le  défaut' d^bématose. 

L'enduit  imperméable,  qui  eët  sans  action  directe  sur  la  conversion  eu  sang  vei-* 
neux  en  sang  artériel  dans  le  poumon,  est-il  également  sans  puissance  sur  la  convoN 
sion  do  sang  artériel  en  sang  veineux  dans  le  réseau  capillaire  général?  Je  comptais 
résoudre  la  question  par  le  caractère  du  sang  dans  les  veines  d'une  région  circons- 
crite qui  aurait  été  revêtue  de  collodron,  d*un  membre,  par  exemple;  car,  si  la  sup- 
pression du  contact  de  l'air  met  obstacle  à  la  combinaison  chimique  à  laquelle 
revient  la  production  de  la  chaleur,  on  devait,  âmes  yeux,  rencontrer  dans  les  veines 
du  membre  ainsi  soustrait  à  l'aciion  de  l'atmosphère,  un  sang  non  chargé  d'acide 

carbonique,  par  conséquent  maintenu  rouge  et  artériel Que  d'enseignements 

dans  l'expérimentation  physiologique I  Les  résultats  forcés  que  nous  produisons 
à  volonté  nous  Initient  aux  mystères  de  l'organisation,  comme  le  microscope  au 
monde  des  inflniments  petits;  et  si  parfois  nous  n'y  trouvons  pas  le  contrôle  appro* 
bateur  que  nous  y  cherchions,  toujours,  du  moins,  nous  y  recueillons  de  précieuses 
notions.  L'expérienee  suivante  en  est  un  nouvel  exemple. 

Deuxième  expérience.  —  Chez  un  Jeune  lapin  de  deux,  mois,  j'ai  enduit  de  collo- 
dion  ie  membre  postérieur  droit,  en  y  comprenant  les  régions  iliaque  et  pelvienne. 
Sept  heures  après,  trouvant  ce  membre  froid,  j'ai  fait  abattre  l'animal  parle  procédé 
en  usage,  c'est-à-dire  par  un  coup  à  la  nuque.  Incisant  alors  immédiatement  la 
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ctiisse  revétne  de  l'enduit,  je  constatai  que  les  tissus  de  ce  membre  étaient  compK* 
tement  exsangues.  L'artère  et  la  veine  crurales  étaient  vides  et  aplaties;  c'est  à  peine 
s'il  s'en  échappa  une  goutte  de  sang.  Il  en  était  tout  autrement  du  membre  opposé  : 
ici,  l'incision  fournit  une  quantité  de  sang  qui  put  être  évaluée  h  30  grammes,  chiffre 
bien  supérieur  à  ce  que  doit  fournir  un  membre  aussi  peu  volumineux.  C'est  que  ce 
membre  était  encore  chaud  ;  c'est  que  la  circulation  capillaire  n'y  était  pas  encore 
éteinte,  et,  en  livrant  au  sang  une  issue  extérieure,  j'avais  établi  un  courant  par 
lequel  s'écoulait  le  sang  de  toutes  les  parties  voisines.  On  a  la  preuve  de  ee  méca- 
nisme si,  ayant  abattu  un  lapin,  on  examine  aussitôt  l'un  après  l'autre  les  deux 
membres  postérieurs  :  le  premier  fournit  une  assez  grande  quantité  de  saog;  l'autre 
n'en  fournit  plus. 

Ce  refroidissement  du  membre  revêtu  de  l'enduit,  refroidissement  accompagné  de 
la  vacuité  des  vaisseaux,  me  surprit  d'abord  :  j'ai  très-souvent  enveloppé  de  colin- 
dion,  dans  toute  leur  étendue,  des  membres  en  proie,  soit  à  l'érysipèle,  soit  à 
la  phlébite;  et  si  j'ai  constamment  obtenu,  avec  la  chute  de  rinfiammation,  un 
abaissement  notable  de  température,  cet  abaissement  n'avait  pour  mesure  que 
la  différence  qui  séparait  le  degré  inflammatoire  du  degré  normal.  Jamais,  d'ailleurs, 
le  sang  n'a  fait  ainsi  défaut  à  un  nciembre  traité  de  la  sorte.  C'étaient  là  des  effets, 
Binon  contradictoires,  au  moins  bien  éloignés  par  leurs  proportions,  et  il  devenait 
intéressant  d'en  pénétrer  la  raison.  Cette  raison  était  tout  entière  dans  l'eiiguité  à 
membre  mis  en  expérience  :  privé  du  mouvement  calorillcateur,  un  membre  se  sou- 
tient encore  à  une  température  voisine  du  degré  normal,  s'il  emprunte  au  sang,  dont 
il  est  sans  cesse  arrosé,  une  somme  de  calorique  capable  de  balancer  a  peu  prèscelle 
qu'il  perd  infailliblement  par  le  rayonnement;  et  cette  condition  suffit,  chez  l'homme, 
à  éviter  le  refroidissement  complet  de  la  région  qu'enveloppe  l'enduit  impennéable. 
Mon  expérimentation,  au  contraire,  s'était  accomplie  sur  un  animal  jeuue,  dont  le 
membre  perdait  proportionnellement  d'autant  plus  de  calorique  qu'il  était  pi» 
eugu,  et  dont  le  sang  était,  par  sa  masse,  insufilsani  à  compenser  une  telle  déperil* 
tâon»  146  résultat  de  cette  disproportion  devait  être  un  refroidissement  piogresuf. 
Avec  le  refroidissement,  la  déplétion  du  réseau  capillaire  était  infaillible;  car,  je  ne 
saurais  trop  le  jépéter,  il  faut  de  la  chaleur  pour  faire  cheminer  le  sang  dans  les 
tubes  d'étroit  ei^libre;  et  c'est  là,  comme  je  l'ai  démontré  par.  d'autres  expérieooef^ 
la  véritable  destination  physiologique  de  la  ebaleur  animale. 

Le  but  que  je  me  proposais  par  mon  expérience  était  manqué  ;  ne  rencontrant  fos 
des  vaisseaux  vides,  je  ne  pouvais  évidemment  vérifier  si  la  suppression  du  contaol 
de  l'air  arrête,  dans  le  sein  des  tissus,  la  combinaison  de  l'oxygéna  avec  les  matières 
hydro-carbonées  du  sang,  combinaison  d'où  résulte  la  chaleur,  o'est-Mire  la  coih 
version  du  sang  artériel  en  sang  veineux.  Il  faudrait,  pour  obtenir  expérimentale- 
ment la  solution  du  problème,  opérer  sur  de  grands  animaux;  il  faudrait  même, 
pour  arriver  à  un  résultat  irréprochable,  pouvoir  placer  dans  une  étuve  le  membre 
mis  en  expérienee,  afin  d'en  maintenir  la  température  au  degré  normal  et  sauTe- 
garder  ainsi  la  circulation  capillaire.  Mais  il  y  a  là  tout  une  série  de  difficultés  que 
je  ne  suis  point  en  mesure  de  surmonter. 

Mon  exi^imentation,  toutefois,  ne  sera  point  stérile;  et,  si  elle  n'a  pu  éclaircirla 
question  physiologique  pour  laquelle  je  l'avais  conçue,  elle  aura  mis  eo  lumière  des 
phénomènes  du  plus  haut  intérêt,  et  qui  sont  afférents  à  l'art  aussi  bien  qu'ait 
science.  Ainsi,  non-seulement  nous  en  retirons  cette  notion  importante,  que  l'enduit 
imperméaible  appliqué  sur  une  région  circonscrite  du  corps  suspend,  dans  cette  régioOi 
la  production  du  calorique  animal,  comme  il  la  suspend  dans;  tout  l'oi^aainD^ 
lorsque  la  surface  entière  du  corps  est  revêtue ,  mais  encore  nous  en  obtenons  cette 
démonstration,  que,  sous  l'empire  d'un  abaissement  de  température  an  sein  <l^ 
tissus  orgam*ques,  les  tubes  capillaires  se  ferment  au  sang,  et  ce  résultat  fort  expli- 
cite confirme,  d'une  part,  la  destination  physiologique  que  déjà,  en  vertu  d'aufrj^' 
expériences;  j'ai  assignée  à  la  chaleur  animale,  destination  qui  n'est  autre  que  de 
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fi»lni  «kcynioer  leaaiig  daas  to  réMau  capillaire,  et,  d'aatre  pari,  foiinut  la  raisoa  des 
Mccèft  aitaehée  à  l'emploi  da  collodioa  contre  rinflammation*  Résultat  (bérapeutiqoe 
ou  6xpéri|Be»tal,  le  phénomène  eat  le  même;  seulement,  il  s'accomplit  ici  sur  Tétai 
normal  et  avec  i'eiitagéraUon  que  recherche  Texpérimentateur;  là,  sur  l'état  morbide 
et  sans  dépasser  le  but  du  praticien. 

L'interprétation ainai  donnée  aux  faits  qui  venaient  de  se  dérouler  sous  mes  yeux, 
iœpliqoait  la  pensée  que,  en  répétant  l'expérience  sur  un  animal  plus  développé,. î 
membres  plus  volumineux,  et  capables,  par  la  masse  de  sang  dont  ils  sont  pénétrés, 
de  balancer  en  partie  l'action  de  la  température  extérieure,  je  devais  rencontrer  des 
résultats  moins  accusés  et  plus  conformes  à  ceux  qu'on  observe  chez  l'homme. 

TraUiéme  expérience.  —  J'ai  enduit  de  collodion  le  membre  pelvien  droit  d'un 
lapîD  adulte  dpuUe,  en  volume,  du  précédent,  et,  après  quarantCrbuit  heures,  j'ai 
constaté  que  la  température  de  ce  membre,  d'abord  à  36^,  était  descendue  à  34<>, 
alor»  que  la  chaleur  s'était  maintenue,  dans  le  membre  opposé;  au  degré  initial,  le 
n'ai'  pu,  toutéfoia,  après  avoir  fait  abattre  l'animal,  trouver  de  dilTérence  sensible 
dans  le  degeé  d'ii^otion  sanguine  entre  ces  deux  membres.  Il  y  en  avait  une,  sans 
doule,  pendant  la  vi^,  car  la  température  ne  saurait  subir  la  moindre  variation  dans 
une  partie  vivante  sans  qu'auaeil^t  la  circulation  capillaire  de  cette  partie  ne  la  tra^ 
duiae.  En  éleigaant  tooAa  ealarification,  la  mort  avait  promptement  rétabli  l'équilibre 
àÈ  température  entre  )ee<  deux  membres^  en  raison  de  la  trop  petite  différence  qui  les 
fiéparail,  et  le  sang*,  on  abaodowant  4e  part  et  d'autre  4ea  plus  petits  tubes,  se 
retrouvait  ainsi  de  part  et  d'autre  dans  d'égales  proportions^ 

Que  si,  pour  saisir  la  difiRirenee  d'hcijeotion  sanguine  qui,  d'après  les  lois  phyâiqtKS^ 
a'atlacbe  inbiliiblcment  aux  variations  de  la  chaleur  animale,  on  se  dispense 
d'abattre  ranimait  et  qu'on  examine  comparativemékit  les  deux  membres,  alors  que 
la  circulation  est  en  pleine  activité,  on  n'obtient  aucune  solution;  car  alors  les  tissus 
premiers  incisés,  quel  que  soit  le  membre,  enduit  ou  non,  laissent  le  sang  s'écouler 
att  dehors  en  asse»  grande  abondance  pour  que  le  membre,  examiné  le  dernier,  ne  pré- 
sente qu'une  très-faible  proportion  de  ce  fluide.  C'est  une  simple  question  de  priorité 
dans  l'examen.  Il  y  a  plus  :  cette  observation  s'applique  même  à  l'animal  qu'on  exa- 
mine après  l'avoir  fait  abattre,  mais  dont  les  pulsations  cardiaques  ne  sont  pas 
encore  complètement  arrêtées.  Ce  sont  là  des  phénomènes  d'hydraulique  animale 
auxquels  on  ne  peut  échapper,  et  qui,  à  chaque  instant,  dans  ce  genre  de  recberchesi 
surprennent  l'expérimentateur  par  des  résultats  inattendus. 

11^  était  intéressant  de  savoir  si,  en  maintenant,  revêtue  de  Tenduit  imperméables 
une  région  limitée  du  corps,  l'abaissement  de  température  se  soutiendrait  indéfloi- 
ment  dans  cette  région,  ou  Unirait  par  s'effacer. 

QHtgirièmê  Mpériênêe.  -^  J'ai  enduit  le  membre  pelvien  droit  d'un  lapin  adulte, 
ainsi  qu^Ia  moitié  correspondante  du  train  de  derrière,  et,  après  treize  heures,  j'ai 
constaté  que  la  température  de  ce  membre  avait  penlu  3<»,&o;  alors  que  le  membre 
opposé  s'était  maintenu  ao  degré  initial  97<>,fi5.  A  un  deuxième  examen,  après  dik 
heures  encore,  c^est^à^dire  vingt^rois  heures  après  le  revêlement,  la  cuisse  enduite 
avait  regagné  l*,f5.  Fallaft-il  faire  honneur  de  cette  légère  ascension  à  quelques 
fissures  qui,  produites  dans  la  couche  de  collodion,  laissaient  en  rapport  immédiat 
avec  l'air  certaines  parties  de  la  peau?  ou  bien  les  parties  voisines  de  la  région 
revêtue  peuVent-elles,  après  on  certain  temps  écoulé,  suppléer,  dans  leur  rôle  relatif 
à  la  chaleur  animale,  celles  qui  sont  soustraites  au  contact  du  milieu  ambiant?  Vai- 
nement j'ai  tenté  de  téparer  avec  soin  la  couche  de  collodion  aux  membres  soiimis 
i  rexpérimentatîon;  l'enduit  résiste  peu  de  temps  sur  les  parties  travaillées  par  un 
frottement  incessant;  telles  que  la  région  postérieure  de  la  jambe,  qui,  soit  en  repos, 
soit  en  mouvement,  se  trouve  constamment  en  rapport  avec  le  sol.  Que  si,  redou- 
blant de  vigilance,  je  m'attachais  h  réparer  promptemient  les  brisures,  la  couche  de 
collodion  alors,  devenue  fort  épaisse  en  certains  points,  ne  s'en  fendait  pas  moins,  et 
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la  peau,  vivement  Irritée  par  les  bordd  durcte  dé  Tendait  déèbitié,  devenait  le  théHn 
d^ane  inflammation  qui  ne  tardait  pas  à  produire  la  supparàtion.  Ces  résultats  se 
sont  rencontrés  chez  l'animal  sujet  de  cette  quatrième  expérience,  et  alors,  sous 
l'empire  du  mouvement  inflammatoire,  le  thermomètre,  qui,  de  37^25,  était  d'abord 
descendu  à  33o,75,  s'est  élevé  à  40o,60. 

Pour  éviter  de  tefs  inconvénients  quî  entravaient  ainsi  mes  recherches,  j'ai  aban- 
donné les  membres,  si  difficiles  à  maintenir  exactement  revêtus,  pour  porter  sur  le 
tronc  mon  expérimentation. 

Cinquième  expérience.  ^  J'ai  fait  tondre  le  corps  d'un  lapin  adulte,  dans  tonte  la 
partie  comprise  entre  les  membres  antérieurs  et  les  membres  postérieurs,  pour  l'en- 
duire de  collodion.  Douze  heures  s'écoulent,  et  la  température,  prise  à  la  surbce  du 
ventre,  s'est  abaissée  de  5  degrés;  de  40o>  elle  est  descendue  à  35<».  Mais,  le  lende* 
main,  dix  heures  après  ce  premier  examen,  elle  est  remontée  à  40<»,  cbliTre  initial, 
bien  que  la  couche  de  collodion  se  soit  maintenue  intacte.  On  serait  donc  autorisé, 
d'après  cette  expérience,  à  conclure  que  les  parties  de  la  peau  reMéea  en  contact 
avec  l'atmosphère  flnissent  par  suppléer,  pour  la  production  du  calorique,  celles  qui 
sont  privées  do  ceUe  condition  ;  mais  il  ne  faudrait  pas  inférer  d'un  pareil  réaoltat 
que  l'enduit  imperméable,  employé  dans  un  but  thérapeutique  par  le  praticien,  n'a 
qu'un  effet  transitoire  et  de  peu  de  durée;  car,  si  l'expérimentation  démontre  que  la 
calôriOcation,  dans  une  partie  revêtue  d'un  enduit  imperméable,  peut  se  rétablir 
après  y  avoir  été  suspendue,  rien  ne  peut  faire  supposer  que  la  température  orga- 
nique doive  alors,  dépassant  ses  limites  normales,  s'élever  de  nouveau  ou  d^ 
pathologique^  L'observation  clinique  est,  à  cet  égard ,  des  plus  rassnrantee.  Pour 
mieux  éclaircir  cette  question  du  coDCours  qu'emprunte,  pour  le  maintien  de  aa  tem* 
pérature  propre,  une  région  enduite  à  celles  qui  ne  le  sont  pas,  j'ai  prati^é  l'expé- 
rience suivante  : 

Sixième  expérience.  —  Sur  un  lapin  adulte,  j'enduis  de  collodion  le  membre  pel- 
vien droit,  dont  la  température,  prise  à  la  partie  supérieure  intern*e,  accuse  3So,5ê, 
tandis  que,  au  ventre  et  à  Taîsselle,  le  thermomètre  s'élève  à  40«.  Ces  conditions  n'ont 
subi  aucun  changement  après  un  laps  de  temps  de  vingt-quatre  heures;  mais,  à  un 
nouvel  examen  accompli'  à  douze  heures  du  premier,  je  constate  que  le  membre 
resté  libre  s'est  maintenu  à  38«,5(>,  tandis  que  le  membre  revêtu  de  collodion  ne 
fournit  plus  que  36«,75.  fenduis  alors  le  membre  gauche  comme  le  droit,  et,  après 
vingt-quatre  heures,  je  constate  sur  chacun  de  ces  deux  membres  une  température 
égale  de  37».  Jusqu'ici,  rien  de  saillant  encore  :  les  régions  enduites  ont  perdu  1»,56 
de  leur  température  initiale,  résultat  ordinaire  de  ce  genre  d'épreuves,  tandis  que 
le  ventre  et  l'aisselle  se  sont  maintenus  à  40^  leur  degré  normal.  Mais,  le  lende- 
piain,  cinquième  jour  de  Texpérience,  la  cuisse  droite  est  remontée  à  38o,^0;  la 
gauche,  à  ZS^.  J'enduis  alors  le  ventre,  et,  vingt-quatre  heures  après,  je  constate  à  la 
surface  de  cette  région  37o,75;à  la  cuisse  gauche,  34*;  à  la  droite,  33o.  Ainsi,  nal 
doute  à  cet  égard>  les  parties  de  la  peau»  restées  libres,  finissent  par  intervenir  pour 
suppléer,  en  faveur  de  la  fonction  calorisatrice,  les  régions  dont  on  a  supprimé  la 
communication  avec  le  milieu  ambiant;  et,  si  l'on  veut  maintenir  l'abaissement 
d'abord  produit,  il  est  nécessaire  d'étendre  au  loin  l'application  de  l'enduit. 

Toutes  ces  expériences,  auxquelles  se  sont  liées  de  nombreux  incidents,  et  qu'il 
m'a  fallu  renouveler  fréquemment  pour  me  rendre  raison  d'effets  imprévus,  toutes 
ces  expériences,  dis-jc,  ont  fourni  pour  résultat  coostant  un  abaissement  de  tempé- 
rature dans  la  partie  de  l'animai  que  j'avais  privée  de  communication  avec  l'atroo* 
sphère.  Une  telle  action,  qui  s'attaque  directement  au  principe,  au  phénomène  initiai 
de  rinUammatiQu,  justlGera,  je  l'espère,  aux  yeux  des  pralicienS)  l'emploi  fort  étendu 
que  j'ai  fait  :4es  .enduits  imperméables,  en  mèn^e  temps  qu'elle  leur  fournira  la 
raison  du  bonheur  qui  n'a  cessé  de  s'attacher  à  ce  genre  de  tiraitement. 
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ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 

ACADtilC  HPtRIALE  DC  ■ÉDCCmC. 
Séance  da  6  Février  I8é6.  -  Présidence  de  M.  BovcttAMAT. 

CORRESPONDANCE   OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  do  commerce  tranamei  : 

i'  Les  rapports  d'épidémies  par  IMM.  les  doeieorslEMAisi  (deCosne),  Lambirt  (deOret* 
zemlymck)»  Gohtisse  (de  Lons-le^Ssaloier),  GiLMiif  (d'Ars^^ur-Moselle),  et  Manu  (de  Ver- 
dao-sar-IMeiise). 

2*  Les  comptes  rendas  des  maladies  ëpidémfqoes  qui  ont  régné  en  1865  dans  les  déparle* 
ments  des  Vosges  el  do  Jara.  (Com.  des  épidémies.) 

3*  Un  rapport  sur  le  service  médical  des  eaux  minérales  de  La  MaioD-le-Bas  (Héranll),  pour 
Tannée  i86Â.  (Com.  des  eaux  minérales.) 

La  correspondance  non  ofQcielle  comprend  : 

i*  Une  lettre  de  M.  le  docteur  PuTieiiAT  (de  Lonévilie),  membre  correspondant,  qui  soU 
licite  le  titre  de  membre  associé. 

2*  Une  lettre  du  professeur  VincflOw  (de  BerUn)^  an  snjel  de  la  maladie  des  trichioes. 

3*  MM.  ROBERT  et  GoLLiii  présentent  ft  PAcadémie  un  noovel  instrument  ée  chirurgie,  dît 
kistftome  eaebé,  eonstmit  sur  les  indications  de  M.  le  docteor  Alphonse  Debiiariibs. 

Cet  foetrument  se  compose  d'une  tige  fixe  terminée  par  un  crochet  tranohant,  et  d*one  tige 
mobile  destinée  à  cacher  le  crochet. 

Cesdeôx  tiges  sont  plates  et  glissent  Tune  sur  Tautre. 

A  Télat  de  repos,  rînstrnment  est  mousse  et  arrondi  dans  toute  sa  longueur;  mais  A  Taide 
d'on  jeu  de  pédale  adapté  au  membre  de  rinstrument,  le  crochet  tranchant  devient  apparent 
et  demeure  tel  tant  que  la  pression  est  exercée  sur  la  pédale. 

Le  but  de  l^nstmment  est  d*étre  Introduit  dans  rœil,  de  le  mouvoir  dans  la  chambre  antè' 
rienre  et  de  le  sortir  de  Pœfl  sans  blesser  Pirls  ou  la  cornée.  It  ne  peut  agir  que  lorsque 
Topéraleur  le  vent,  c>8t-à*dire  quand  l'extrémité  est  arrivée  en  regard  du  cristallin.  Dès  que 
la  déchirure  est  faite  à  la  capsule,  l'instrument  redevient  innocent. 

Le  nouveau  Iristilome  sert  dans  tontes  tes  opérations  de  cataracte  par-extraction  ;  il  donne 
pins  de  sécurilé  è  l'opérateur,  et,  dans  tous  les  cas,  protège  Piris  du  melade  lorsque  l'iBil 
vient  â  se  mouvoir  trop  braequemenf. 


A.  Crochet  tranchant  privé  de  sa  tige  protectrice. 

O.  Extrémité  mousae.  Le  crochet  est  protégé  par  la  tige  mobile* 

A  l'occasion  do  procès-verbal,  M.  Delpech,  répondant  à  Tinterpellation  de  M.  Robinet, 
annonce  que  le  rapport  sur  les  trichines  sera  très-prochainement  présenté  à  rAcadémîe. 

M.  VctPtAtr  présente,  au  nom  de  M.  le  doctenr  Léon  LE  Fort,  un  volume  in-A*  sur  les 
natemités. 

M.  J.  Cloqcet,  de  la  part  de  M.  DEMARQtJAT,  dépose  sur  le  bureau  deux  articles  récem* 
ment  publiés  dans  le  Dictionnaire  de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques^  l'Un  concernant 
l'avanl-bras,  l'autre  le  hec-de-lièvre. 

M.  Lagnead,  au  nom  de  M.  Coldcci-Bet,  offre  en  hommage  une  brochure  sur  le  choléra 
en  Egypte. 

M.  Larret  fait  hommage  d'une  notice  sur  Montagne,  qu*U  vient  de  publier,  el  d'une  bro- 
chure sur  Furéthrite  chronique  et  son  traitement,  par  M.  Allaire,  médecin-major  aux  chas- 
seurs à  cheval  de  la  garde. 

M.  GossBLiN  présente»  au  nom  de  M.  le  docteur  Polaillon  ,  un  ouvrage  intitulé  i  Étude 
$uv  i^4  imçim^.rierveuçp  fèriphirique$. 
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L* Académie  procide»  par  la  vole  èi  acsratfcu  I  la  nondDaUQn  âNme  tOUàfllîoii  chargée  de 
dresser  la  liste  des  candidats  au  titre  d^asaocié  national. 
Sont  éluB  :  MM.  Denonvilliera^  Blacbe»  Xardieu.  Danjau»  3oa|y. 
L* Académie  procède  enaoïte  à  la  nomiDalioo  de  la  commiaaioD  dite  des  associés  étrangers. 
Sont  élus  :  MM.  Laugier,  Bouvier,  Robin,  Louis,  Boutron. 

M.  Jules  GuéRiN  lit  un  mémoire  sur  le  traitement  dèêpiaiei  BStposèei  par  Vàoehuion  pneu- 
tnaiipie,  Oe  tnnrail,  qui  est  use  suite  et  un  développement  des  idées  qoi  ont  servi  de  base 
à  Si  mélboâs  soiis-cutanée,  a  pour  objet  île  fiiire  connaître  un  système  d*appareils  à  llûde 
desquels  Fauteur  assure  à  toutes  les  plaies  exposées,  à  celles  qui  intéressent  dôreetemeat  la 
peau  et  les  parties  soDi-jacentes,  une  protection  équivalente  h  celle  de  la  peau  daos  lespWes 
sous-cutanées  ;  d*où  la  faculté  pour  les  plaies  exposées,  comme  pour  les  plaiee  sois-eoUr 
nées,  d'être  affranchies  de  tout  accident  d'inflammation  suppurative  et  de  jouir  de  la  pro- 
priété de  s'organiser  immédiatement. 

L*auteur  signale  les  causes  qui  avaient  fait  échouer  jusqu'ici  ce  système  de  pansemeot, 
lesquelles  causes  se  résument  en  trois  principales  :  défaut  d'occlusion  complète,  défaot 
d'application  Immédiate  et  continue  des  membranes  enveloppantes;  enfin,  el  surtout  sta- 
gnation et  altération  des  gaz  et  des  liquides  excrétés  ou  épanchés  à  Pintérieur  des  appareils» 
Tous  les  essais  tentés  iosquMci  sous  l'inspnration  de»  Idées,  qui  ont  considéré  le  contict  de 
rair  comme  la  «anse  de  rinflammali#n  auppurative  des  plaies,  avaient  4QQ0*aiéc6onu  les 
inconvénients  qui  les  avaient  fait  échouer,  et,  faute  de  Jes  avoir  eonaus  et  prévenus,  a?aiesl 
fait  abandonner  la  méthode  et  regarder  les  principes  qui  lui  servaient  de  base  eomne  illa- 
soires. 

Le  système  d'appareils  imaginés  par  IL  J.  Guérin,  peur  assurer  le  succès  de  ro^aaiiation 
ytifflédiate  des  plaies  exposées,  consiste  en  une  série  d'enveloppes  ou  maBcboos  imperméa- 
bles qoi  s'adaptent  à  toutes  Us  parties  du  corps,  et  dans  lesquelles,  la  partie  lésée  «ne  lois 
introduite,  on  fait  et  on  entretient  d'une  manière  permanente  le  vide  au  degré  voulu  à  Taide 
d'on  récipient  pneumatique  muni  d'un  indi^leur  de  vide*  Pour  faoUUer  rexhaktloo  et  la 
etrculalion  des  ^w  cutanée,  ainsi  que  Tasplratioa  des  liquides  fournis  par  les  soi/acss 
lésées,  M.  Guérin  place,  entre  k  peau  de  la  mrlie  enfermée  et  l'enveloppe  imperméable, 
une  seconde  enveloppe  trèSHuioce  en  tissu  élastique  perméable,  laquelle  aV>ppose  h  raciion 
ventousaote  et  vésicanté  des  plis  formés  par  le  retrait  du  manchon  extérieur. 

Ce  système  d'appareils,  qui  peut  être  adapté  è  tootss  les  parties  du  corps,  et  même  envs* 
lopper  le  corps  tout  entier,  depuis  le  cou  jusqu'aux  pieds,  intercepte  ainsi  tout  contact  de 
l'air,  et  prévient  tous  les  inconvénients  et  dangers  de  ce  contact,  tels  que  la  douleur,  la 
résorption  des  liquides  altérés  ou  virulents,  et,  finalement,  rinflammation  suppurutlre. 

Les  applications  chirurgicales  auxquelles  peut  donner  Ifeu  rocclusion  pneumatique  soot 
-nemlNfeuses»  M.  h  Ouértu  se  berne  é  signaler  pour  le  moment  eelles  qui  peuvent  être  faites 
aux  plaies  récentes  résultant,  soit  des  opérations  chirurgicales»  depuis  les  simples  indsioos 
directes  de  la  peau  jusqu'aux  amputations,  soit  aux  lésions  traumatiques,  depuis  les  frac- 
tures compliquées  jusqu'aux  plaies  par  armes  à  feu.  M.  Guérin  cite  quatre  faits  pratiques 
qui  se  rapportent  aux  quatre  catégories  de  plates  et  lésions  dont  11  s^agit 

La  première  consiste  dans  l'extirpation  d'une  tumeur  fibreuse  située  derrière  la  malléole 
interne.  L*abl8tion  et  la  dissection  de  cette  tnSMfur  avaient  laissé  une  excavation  que  ae 
recouvrait  qu'incomplètement  les  lambeaux  de  peau  correspondants.  t4  plaie,  recouverte 
d'un  simple  morceau  de  diachilon  et  de  taffetas  ciré,  a  été  mise  dans  l'appareil  :  dès  le  leo- 
demain,  un  caillot  plastique  avait  comblé  le  vide  laissé  par  la  Iium0ur,  et«  après  quatre  jein 
pleins,  l'appareil  pouvait  être  enlevé.  La  plaie  n'avait  donné  lieu  k  aucune  inflammalioa 
suppurative,  et  elle  était  complètement  cicatrisée  le  huitième  jour. 
•  Le  second  fait  cité  par  M.  J.  Guérin  est  un  cas  de  fracture  compliquée  des  os  de  l*avaol- 
bras  ;  la  peau  avait  été  perforée  par  un  fragment  du  radius.  Même  pansement  immédiat  que 
dans  le  cas  précédent  Après  quatre  jours,  la  plaie  cutanée  était  fermée  et  la  fracture,  munie 
d'un  appareil  en  carton  amidonné,  était  complètement  guérie  le  trente-cinquième  jour, 
comme  une  fracture  simple. 

Le  troisième  cas  est  relatif  à  une  amputation  de  cuiàse  pratiquée,  pour  une  tumeur  blia* 
che  suppurée,  par  M.  le  docteur  Demarquay,  à  la  Maison  municipale  de  santé.  Les  deoi 
lambeaux  n'avaient  été  que  rapprochés  et  maintenus  par  sept  points  de  suture  ;  leurs  sur- 
faces  correspondantes  n'étalent  que  médiatement  en  tapport.  Le  moignon,  placé  dans  Tap- 
pareil  de  M.  Guérin,  était  complètement  cicatrisé  le  «eptiètte  Jour,  L^appirell  ayant  éM 
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enlevé,  la  cfcatrioe»  qof  n'était  pas  encore  assez  solide,  Offlrit,  le  len^fcmaln,  uAe  légère 
éralllore  des  bords  de  h  plate.  On  réappif^na  Tappareil,  el  la  dcatrice  était  =eoitfplète  et 
solide  le  dii-linitiènie  Jour.  Dans  le  ooors  dn  traitement.  Il  n*y  ent  ni  frisson,  ni  fièf  re,  nf 
inflammation  sopparative,  ni  douleurs  notables  dans  le  moignon,  et  tonles  las  fonctions 
s*eiéailèrent  à  peu  près  oonme  k  Télat  de  santé. 

Leqaatrième  cas  est  relatif  à  une  plaie  par  arme  à  feu  très-compliquée,,  produite  à  la 
paume  de  la  main  par  Texplosion  d'une  cartouche.  Cette  explosion,  provoquée  par  le 
choc  trop  brusque  de  la  cartouche  dans  son  mandrin,  avait  broyé  les  chairs,  co\ipé  les 
artères,  dilacéré  les  nerfs  et  les  tendons,  et  produit  la  fracture  comminutive  du  quatrième 
métacarpien.  La  peau  du  dos  de  la  main,  déchirée  et  retirée  dans  une  grande  éleildue,  avait 
mis  à  découvert  les  articulations  métacarpo^pbalangiennes.  Après  la  ligature  de  Ja  cubitale 
et  une  quinzaine  dé  sutures,  faites  avec  le  concours  de  MM.  Gailliet  el  SIrapparl,  Fun  chi- 
rurgien de  rHOlel'Dieu  de  Reims,  et  tous  deux  professeurs  à  TÉcole  de  médecine  de  cette 
viiiîe,  pour  rapprocher  les  lambeaux  de  peau  séparés,  la  main,  convenablement  pansée,  fut 
placée  dans  Tappareil  seize  heures  après  Pacoident,  et  soumise  à  une  irrigation  continue.  À 
partir  de  ce  moment,  le  blessé  s*e8l  endormi  sans  souffrances  et  la  guérison  s'est  opérée  en 
viDgtr<inq  jours,  sans  avoir  offert  le  moindre  accès  de  fièvre,  le  moindre  accident  inflamma- 
toire. L'élimination  des  parties  broyées  et  mortifiées  s'est  opérée  sans  accideot  inflamma- 
toire, par  une  sorte  d'aspiration,  vers  le  récipient  pneumatique,  et  les  vides  de  la  plaie  ont 
été  comblés  par  une  cicatrice,  qui  ne  laisse  d'autre  trace  que  les  lignes  résultant  du  rappro* 
chemenl  et  de  la  soudure  des  parties. 

M.  Guérinse  borne  à  citer,  pour  le  moment,  ces  quatre  cas  comme  spécimens  du  premier 
ordre  de  plaies  et  de  lésions  qui  seront  tri))utaires  de  la  méthode,  et  il  laisse  à  l'avenir  de 
faire  connaître  les  autres  applications  dont  elle  est  susceptible. 

M.  VfiLPeAû  :  J*ai  le  malheur  d'être  considéré  par  M.  Guérin  comme  opposé  systémati- 
quement à  tout  ce  qu'il  propose.  Ça  me  gène;  mais  comme  cet  état  dure  depuis  trente  ans, 
je  ne  risque  rien  en  soumettant  à  l'Académie  quelques  (d^servations. 

M.  Joies  Guyot  avait  imaginé,  il  y  a  longtemps  déji,  un  appareil  à  peu  ptès  semblable. 
Cet  appareil  n'est  pas  resté  dans  la  pratique.  Il  était  pent-étre  plus  compliqué  que  oetoi  de 
M.  Guérln.  Dans  tous  les  cas,  je  ne  veux  pas  enlever  à  M.  Guérin  le  mérite  de  son  Invention, 
Mais,  sans  chicaner  non  plus  M.  Guérin  sur  ses  grands  principes  généraux,  je  ferai  remar- 
quer que  cet  appareil  n'a  rien  de  bien  satisfaisant  pour  le  chirurgien.  Où  en  ssrioDs-noiis 
8*il  nous  était  obligatoire  de  porter  une  machine  comme  ça  avec  nous? 

Est-ce  bien  nécessaire,  au  surplus?  Je  ne  ne  vois  pas  que  les  blessures  citées  par  M.  Gué- 
rin aient  guéri  plus  vite  qu'elles  ne  guérissent  d'habitude.  Avec  les  mille  moyens  de  la  thé- 
rapeatique,les  résultats  obtenus  ne  diffèrent  pas  sensiblement  de  ceux  que  vante  M.QuérlD. 
Je  ne  vois  donc  rien  de  plus  dans  la  communication  de  notre  collègue  '^iie  ce  ^ne  je  vois 
daos  les  cas  ordinaires.  Son  appareil  pourra  être  utile  dans  eertsAos  casMerminés,  parlico- 
liers;  mais  ceux  qtP'û  nous  a  cités  n'ont  rien  de  bien  convaincant. 

M»  J.  Guis»  répond  en  deux  mots  :  d'abord  que  l'appareil  de  M.  J.  Guyot  était  destiné  à 
mettre  lés  surfaces  blessées  en  contact  avec  l'air  chaud,  et  non  à  les  priver  du  contact  de  l'air  ; 
eoBuite,  si  M.  Velpeau,  dil-il,  avait  écouté  attentivement,  ou  si  j'avais  eu  le  talent  d'être 
plus  clan*,  il  aurait  vu  que  toutes  les  observations  que  j'ai  rapportées  répondent  précisément 
à  des  indications  qui  ne  peuvent  être  remplies  que  par  Tappareil  que  j'ai  l'honneur  de  pré- 
senter è  l'Académie.  Puisque  M.  Velpeau  a  rappelé  notre  longue  mésintelligence,  j'ajouterai 
que  je  regrette  infiniment  qu'un  homme  de  sa  valeur  ne  puisse  ou  ne  veuille  pas  apprécier 
mes  travaux;  mais  toute  l'Europe  les  a  compris;  TAcadémie  des  sciences  elle-même,  dont 
fait  partie  M.  Velpeau,  leur  a  décerné  un  prix.  A  la  vérité,  M.  Velpeau  a  volé  contrcM. 

M.  Velpeau  :  C'est  sur  ma  proposition  que  le  prix  a  été  décerné.  Seulement*  o'est  Ja  mé- 
thode sous-entanée  que  TAcadémle  a  entendu  récompenser,  et  non  les  soi-disant  principes 
généraux  sur  lesquels  s'appuie  toujours  M.  Guérin. 

M.  Larret  :  Je  ne  conteste  pas  le  mérite  de  M.  J.  Guérin,  et  je  crois  que ,  de  son  côté,  il 
oe  songera  pas  à  contester  que,  de  tout  temps,  les  chirurgiens  se  soient  préoccupés  du  danger 
du  contact  ae  l'air  sur  les  plaies.  Pour  ne  citer  qu'un  iseùl  auteur,  aujourd'hui  bien  oublié, 
Clésar  Blagathus  a  publié  deux  volumes  où  toutes  les  Indications  énomèrées  par  M.  Guérin  se 
retrouvent  exactement.  Bien  avant  lui,  beaucoup  d'autres  chirurgiens  avaient  appelé  l'atten- 
tion sur  les  pansements  rares,  comme  on  disait  alors  ;  en  d'autres  termes,  sur  la  méthode  par 
occlusion* 
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M.  J*  CfCiRiR  :  Je  ae  veui  répondre  qu'on  seul  mot.  La  science  est  pleine  de  choies  qui 
viennent,  meureoL,  reviennent  pour  mourir  encore,  et  reirenir  jusqu'à  ce  que  le  fait,  ainsi 
entrevu  à  toutes  les  époques,  soit  eofln  démontré  et  ait  reçu  une  conBéerdUîon  matérielle. 

^  A  quatre  heiirea  trois  quarts,  TAcadémie  se  forme  en'  comité  secret  pour  entendre  le 
rapport  de  M.  Blache  sur  les  candidatures  à  la  place  vacante  daosla  seetion  d*anaHxnie 
pathologique. 


COURRIER. 


IIECTIFICATIOII.  —  La  poussière  qui  se  détache  des  ouvertures  illustrées  du  papier  à 
cigarettes,  et  dont  M.  Chevallier  a  en  la  complaisance  de  m*aider  à  déterminer  la  nature, 
n'est  pas  formée  par  un  set  dé  enivre,  comme  on  me  Ta  fait  dire  par  erreur  dans  le  compte 
rendu  de  la  séance  de  la  Société  médico-chirurgicale  (Union  Médicale  du  6  février  1866), 
mais  par  un  composé  de  cuivre.  C'est  un  alliage;  un  brome,  comme  l'a  fort  judicieusement 
fait  observer  W.  Bourrîères,  dans  lequel  le  cuivre  se  trouve  à  l'état  métallique.  Celle  prépa- 
ration, fort  employée  dans  l'Industrie  des  papiers  peints,  peut  ne  pas  avoir  d'inconvénients 
pour  la  santé  des  ouvriers  imprimeurs  qui  en  font  usagé;  mais  on  comprendra  qn'dte  doit 
presque  certainement  en  avoir  pour  celle  des  pauvres  femmes  qui  vivent  au  milieu  de  k 
poussière  de  cuivre  détachée  de  ces  feuilles  de  papier  à  reflets  dorés,  quand  on  aanra  que 
chacune  d'elles  en  manipule  au  moins  douze  cents  pour  le  travail  d'une  seule  jouroée. 

T«  GàLLAAO. 

ÉPIZOOTIE.  —  Nous  empruntons  à  un  rapport  du  docteur  Edward  Ballard,  oiBcier  de  santé 
à  Islington,  les  conclusions  suivantes  sur  l'épizoolie  régnante  : 

1"  Depuis  le  30  novembre  1865,  la  maladie  a  attaqué  à  Islington  AS  établissemenU  sur  69. 

2*  Elle  a  sévi  plus  particulièrement  sur  ceux  qui  renfermaient  le  plus  grand  nombre  d'ani- 
maux. Ce  fait  est  d'accord  avec  ce  qui  a  été  admis  sur  la  contagiosité  de  cette  épizoolie, 
.  3"  En  coropa^rant  les  étables  affectées  avec  celles  qui  ont  été  épargnées  ou  point  de  vue  da 
désordre  et  de  la  malpropreté  qui  règne  dans  ce  genre  d'établissements,  on  ne  peut  pas  con- 
ekire  à  ce  que  la  maladie  doive  être  altribuée  absolument  au  défaut  de  propreté. 
.  A*  L'encombrement  des  étables  ^  été  reconnu  comme  favorisant  l'épidémie.  Ainsi  lenéla- 
irfes  où  ciiaque  v»che  n'a  que  de  200  à  400  pouces  carrés  4*espace,  qnt  été  plos  décimée 
que  les  autres. 

5r  L'aggravation  de  l'épidémie  a  été  en  partie  activée  par,  l'usage  d'entasser  le  faoNer  âaaa 
Penceinie  même  des  étables.  Sur  il  établlssemenls  placés  dans  ces  conditions,  10  ont  été 
atteints. 

.'  6*  La  provenance  et  la  qualité  de  Teau  semblent  avoir  eu  une  grande  infinenee  daas  cer- 
taines localités.  Ainsi  sur  10  élablisseoients  où  i*eau  était  fournie  par  des  puits  à  fleur  de 
de  terre  situés  dans  la  cour  ou  dans  l'étable  même,  9  ont  été  tributaires  de  l'épizoolie,  tandis 
qqe  ceux  qui  se  fournissaient  à  la  rivière  ont  été  relativement  épargnés. 

T  Une  enquête  faite  en  1857  sur  un  autre  genre  d'épîzoolle,  la  pleuro-pneumonîe,  a  Iburoi 
des  conclusions  analogues,  à  savoir  que  rencombrement  et  l'emmagasinage  de  fùmler  dans 
les  étables  a  favorisé  le  développement  de  l'infection  morbide,  qgoiqu'on  ne  puisse  pas  affir- 
mer qu'il  soit  la  cause  absolue  de  la  maladie.  , 

8"  D(ins  les  très-grands  établissements,  ces  influences  sont  à  peine  notables  ou  plut6lellM 
sont  absorbées  par  l'influence  plus  immédiate  d'une  invasion  morbide  venant  du  dehors. 

^  Dans  les  établissements  de  moyenne  importance,  les  causes  les  plus  apparentes  sont  les 
puits  à  fleur  de  terré  remplaçapt  l'eau  pure  de  la  rivière. 

10*  Dans  les  petits  établissements,  Taggloméi'ation  des  animaux^et  l'emmagasinage  dn  famier 
dans  les  étables  sont  les  causes  les  plus  apparentes.     .        • . 

11*. Dans  9  cas  -leaélables  ont  été  eomplélemeat  évacuées  de  toub  tes  animaux  qu^dle  ren- 
fermaient; les  locaux  ont  été  désinfectés  aumoyen  de  chlore,  d*ean  de'Chpnx.  Les  noQvelte 
vaches  qu'on  y  a  placées  ont  été  exeqrptes.de  la  maladie*  Dans  d'autres  .établissements 
désinfectés  par  les  mêmes  procédés,  mais  où  l'on  a  réintégré  avec  les,  nouvelles  vaches  un 
reliquat  de  celles  qui  avaient  cohabité  précédemment  avec  les  vaches  malades,  l'épizoolie 
s'est  reproduite.  (Médical  Times  and  Gazette  et  Goutte  médicale  de  Paris.) 

Le  Gérant,  G.  Richklot. 

»■  '  -       ■  ■■    ■  ■        ■  -  ■         ■  ■  .,-«..  IP.I 

Pas».  -^  Txpofraplile  fiu%  Maltbsîi  et  C«,  rue  desDeux-Forks-Saint-$«UT€ur,  S2, 
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^''-  Samedi  10  Février  l«aê.  ' 

semiiiiEfi. 

I.  t^àiit  ;  Sur  la  séance  de  TAcadémie  des  sciences,  r-  H.  THÉRAPÈbTiQOR  cbuohgicale  :  Nouvelles 
reelMrclies  sur  remploi  de  It  Hqueùr  de  Vlllale.  ^  III.  fiiBiioîHiQUK  :  Les  trois  tléaM  :  le  choléra 
épldéiDl<pie,  ^  fièvre  Jatnè  et  la  ipesté.  -^  IV.  kCADÛMit»  et  SoetÉnù  lATâiivfiB.  Soeiété  Myàr^lù$4e 
^MdieaU  de  J^arii  \  CorrespoiidaBee.  —  Les  ea«x  minérales  4  I*exposHlon  unlverjwlle  de  1867.  -i- 
—  Etode  cliniqqe  sur  la  polvérieation  externe.  —  5dct<irf  impériale  de  ehirurgU  -,  Couteau  galvano- 
^nsMqoe,  Maternités,  luxation  congénitale  des  deux  cristallins,  polype  naso-pharyngien,  îuxsitlon 
de  l'épavlê.  —  V.  CoeRWEi.  —  VI.  FEBiUBnoir  :  Causeries. 


Parit,  1$  a  Fivrier  1866. 
BULLETIN. 
mur  U  «éaiiee  de  l'J^eAdénkte  de«  Mlemees. 

Quel4««0rieetear8  altentife  emi  qael^efofs  reproché  à  ces  BulMins&è^  conçus 
à  la  façon  d'on  sommaire,  c'est-à-dire  âe  donner  utré  sérîe  de  sujets  itidiqué»  seiile- 
lemeot  et  non  développés.  La  plainte  peut  étt-e  fondée,  mais  le  reproche  s'adresse 
mal.  le  m'efforce,  en  effet,  de  conserver  aux  séances  de  l'Académie  ïeUr  physionomie 
réelle  pour  tout  ce  qui  touche  aux  science-s  médicales  ;  quand  la  séance  se  compose 
de  pr^ntfftions  rapides  ou  de  simples  dépôts  de  mémoires  et  d'ouvrages  sur  le 
bureau,  mon  Bulletin  s'en  ressent.  Lui  reprocher  cette  forme  peu  satisfaisante,  c'est 
faire  le  procÔs  à  TAtadémie.  Autant  vaudrait  s'en  prendre  à  un  peintre  de  portrait 
des  imperfections  de  son  modèle.  Le  portrait  est-il  ressemblant?  voilù  le  point  essen- 
tiel. Je  sais  bien  qu'un  certain  public  se  soucie  médiocrement  du  modèle,  et  pourvu 
que  la  peinture  éoit  Jolie,  n'en  demande  pas  davantage.  Mais  la  science  n'est  pas  un 
art  d'agrément,  et  la  vérité,  dans  l'espèce,  a  des  exigences  que  je  ne  saurais  mé- 
comialtre. 

Il  me  fàttdralt,  par  exemple,  me  lancer  en  pleine  fantaisie  et  dans  l'Invention  pure» 
si  je  vçutaiB  Craeer  de  la  séance  de  lundi  un  tableau  attrayant.  Que  les  lecteurs  soient 
bien  persuadés  que,  tout  le  premier,  je  serais  charmé  si  les  séances  étaient  toutes 
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Bcyaa  idée,  et  je.la  aalse.  C*ett  U  création  d*on  Douveau  joarnal  coatacré  à  Phygiène  : 
Moniteur  dl^hygièit  Hdê  êéUutntépubli^ê,  dameiti^ui,  ugtneote,  induêtriêlle.  Tel  eai  le  titre 
de  ce  nouveta  journal  publié  sous  la  direction  de  M.  A*  CbevaUier  fils.  CeM  bien  vu.  L'hy<- 
giène  domine  la  acienoe  médicale,  eu  plutôt  toute  la  science  médicale  converge  vers  rbyi^ièiae; 
un  nouvel  organe  était  nécessaire  ;  le  voilà  créé;  le  navire  a  an  bon  pilote  et  la  mer  lai  serfi 
douce. 

A  propos  dfhygiène,  on  t  souvent  f^it  remarquer  que  chaque  progrès  fait  dans  cette  partie 
de  la  science  est  un  dommage  pour  la  profession  médicale;  De  telle  sorte  que  ce  n'est  pas 
pour  leur  parjolése  que.  prêchent  les  médecins  quand  ils  recommandent  Ja  sobriété,  la.tem- 
pérance»  la  modératloq  en  toutes  choses,  rexeroice,  le  grand  air ,  le  soleil  ;  quant)  ils  cour 
aeillent  les  moyens  d'assi^nissement  des  villes  et  ût^  campagnes;  quand  ils  propagent  les 
meilleures  métbpdesdie  rélève> des  enfants,  la  vaccine  et  tous  les  moyens  prophylactiques; 
quand,  enfin,  partout  el  toujours,  ils  sont  à  la  tète  du  mouvement  civilisateur  qui  diminue 
partout  les  chances  de  maladie  et  partout  augmente  la  durée  de  la  vi^  humaine,  je  dis  que 
Jes  médecins  sont;  placés  dans  cette  eitualion  singuyère  et.honorable  qu'ils  font  tous  leurs 
elTorts' pour  que  personne  n'ait  plus  besoin  de  leur  art,  et  qu'ils  emploient  toute  leur  science 
à  tuer  leur  profession.  On  conviendra  que  ces  eonditions  sociales  ne  sont  pas  eommuaea.  Ce 
ToTtic  XXTX.  —  h^ouMh  série,  M 
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qu'aux  a'Aré  forte  lelc 


remplies  d'inl  jrèt,  el  que  je  dèplofe  autant  et  plus  qu'aux  8' Are  forte  lelear  présen- 
ter le  compte  rendu  assez  insignifiaDt  qui  va  suivre. 

OdsIocç^pq  «beaucoup  en  Allemagne  de  la  galvano-caustique,  c'est-à-dîre  de  la 
cautérisation  par  un  cautère  dont  la  teiqp^Atiire  est  obtenue  au  moyen  d'un  courant 
galvanique.  Cet  instrument  a  subi, plusieurs  perfectionnen^ents;  le  plus  remar^^uable 
aét|§  réalisé  par  M-  le  docteur  de  Sér^.  C'est  ûu  couteau,  çon^tit^o  pair  uD&laine  de 
(latine  mise  en  «ommuoicaiion  avec  une  pile  QFeaet,  et  dout  on  pettlj  par  nn 
mécanisme  (rès-slmple,  porta^  la  température  à  ded  dfej^qtii  vtiHeftt  de  000  à 
1,500;  —à  600  degrés,  ce  couteau  divise  les  Hssus  et  lee(  cautérfse;  it  serait  alors, 
suivant  Vauteur,  chauffé  au  degré  hémostatique;  à. 1,000  degrés  et  au-dessus, il 
divise  les  tissus  avec  une  merveilleuse  facilité,  mais  sans  les  cautériser,  en  vertu  de 
cette  singulière  propriété  des  corps  liquides  à  l'état  sphéroïdal,  ainsi  que  le  désigne 
dans  ses  admirables  recherches  le  savant  Boutigny  (d'Évreux).  A  cette  température, 
l'instrument  ne  serait  plus  hémostatique.    • 

Quel  est  Tavenir  réservé  à  cet  ingénieux  mécanisme?  quelles  sont  ses  applications 
dans  la  pratique?  Ce  âôtït  des  qiïestîo'us  ifli(fX()ue!lés  tl  sérAft  Iprématuré  de  répondre. 

M.  le  Secrétaireperpétuel  présente,  aunoipoL  de  M.  André  Sanaon,  un  volume  iaii- 
(ulé  :  Principes  §é^4raux  de  zootechniêi  dains  lequel  sont  étudiées  les  questîcms  de 
race^  d'espèce,  de  sélection,. de  consanguinité^  eto.  Ce  volume  forme  la  deiuièœe 
partie  de  rouvruge  qui  a  pour  tiire  :  Économie  du  bétaU  ;  —  et  d'une  notice  sur  H<tt- 
tagne  par  H.  Larrey. 

M.  H.  Deville  fait  bomnaage  à.  l'Académie,  au  nom  de  Taoteur,  M*  Xiiiron,  d'in 
ouvrage  sur  la  médecine  grecque;  --*  H.  MoriO|d'un  travail  de  M.  TigrÀsurles  iofor 
soîrea  des  dUOTérentes  maladies  de  l'homme;  —  JH^  Fr^myi  d'un  voluoia^deM»  de 
Parville  intitulé  :  Causeries  scientifiques^  ^couvertes  et,  i$werUion$9  prù§fè$  de  h 
science  et  de  l'industrie  en  1865  ;  cinqulèoie  année;  — ; M«  Ray^r^  d'une  brocbOre  de 
H.  Parcbappe  sur  la  statistique  des  établissements  pénitencieirs  de  Eraoce. 

M.  Ch.  Deville  met  sous  les  yeux  de  ses  collègues  de  magnifiques  éobaotilions  de 
cristaux,  façon  Baccarat,  obtenus  par  M.  Tessié  Dumothay.  Ces  cristaux  sont  gravés 
au  moyen  du  fluorure  de  calcium,  substance inoffen^ va;  tandis  que,  Juskiii'Apréâtnt 
oo  se  servait  pour  le  môme  usage  de  l^&d4e  fluorique  pur,  qu'on  ne  manie  presque 
jamais  impunément.  ,  i      «     , 

serait  pent-èlre  une  raison  de  plus -d'^ivHfri les  loé^eéns  quand  ils  se  plaignent»  et  ils  ne 
se  plaignent  qu'à  bon  escient.  Lesr  IfVfeâ  SatÀTS,  gutdéfi  par  une  prévision  divine,  ont  dit  : 
Honora  medicum  propter  necsssiiatêm.  Qu(Tf  ÛB  plus  vrai  el  de  plus  juste  7  Sans  n>édecîDe, 
pas  d'hygiène  ;  et  sans  hygiène,  voilà  Phumanité  retombée  sans  défense  sous  Tempire  de 
toutes  les  causes  d'affaihlissement,  d'abfttardtssemént  et  de  destruction. 

Et,  en  vérité,  ce  serait  dommage  de  ne  pouvoir  plus  lire  les  jolis  petits  livres  pareils  à  celui 
que  j*o{  sous  le»  feux  :  Li»  petites  oktcmiqueê  àè^ta  sciàn»^  ^ar  8«^H.  BetthouA  ^).  O^  livre 
devrait  prendre  (^our^pigFsphe  eette  pbfase  4eèonkpriM|KCltR^^«l«aseiéaoiv<OBihàeltt  Kberll 
aptMtfrtient  à  i<>«8  et  doit  arriver. A  tôussoUrianie^  avenante  et  sahs  airs  d*  graoie  dame.  Il 
fairt  qo*elle  s*8gênotiiNe  poivr  mtttre  sa  divine  face  aia  niveaiddea  plu»  petits,  et  que  ttms-é 
iniissent arriver  à  elle,  mèi&e  les  cnftinls  \  il  ftrot  énOn^u'ttlé  dise  de  sa  vMtfouèe  le  simie 
parvulos  ventre  ad  me.  »  Parmi  les  écrivains  qu'on  appelle  vulgarisateurs  de  la  seiettee, 
ll<  H.  BerthoDd  le  dislingiie  «xcelieBDmenl.par  uve  fotme  Itttétaire  élégante étlporcw 

Ce  n'est  pas  loolt  de  le  dinEi,  tl  f»al  k  proaverj  Je  n'ai  que  TéttlMrms  du  cMt.  M.  Be^ 
Ihoud  m'èKousera  de  citer  une  ehannaiite  hleKyire^ eif  je  vois,  non  sans  uvwpltfislr,  qoe 
o^esl  taol  qui  lui  en  ai  rappelé  le  souvenir,  il  a  eu  la  ftonté  dé  efter  UA«  de  me»  Gàustrin 
dans  laqvelle  je  raeenteis  ceffifoieot  fa  vais  été  préservé  des  o«Mé^«n<5è8  térrifeiles  d'oae 
piqûre  anatomique  par  un  moyen  eonBèllIé^  par  Bretohet,  c^est'é-cKlre^  ^  tm  deiiii«M  de 
^uneh;  j'attribuais,  comme  de  raison^  celte  préservation  k  lasueb^puftfése'qa'ëvaildéfer* 
tttoée  celle  abondante  tisatte  aMoolique. 

A  l'tfppill  de  celle  dt^laioit,  Al.  Bertl^ad  racoMë  le  pdtlt  drame  iBl^nt  if«i  »*«st  passé  à 

(>>  Va  (volaaie  iahia  Paris,  isee,  6aniier  fières.**  Prix  t  Sf  ft*#  10  c»       .    ^ 
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M.lbôusslngauU'ih  une  note, '^/û'capit'aîric  Çarôn  siirjës  sQurtdreâJdeIràciVr»  noJtiç 
de  tàquèlFe  il  résulte  que  ce  phénomène  dépend  àe.lâ  comppsitîon  aes  creusais  ein-7 
ployés,  et  qu'on  peut  révîier  en  se  servant  de  creusets  de  magnésie.  .    ,»'  /.  ^ 

M.  Régnaiilt  réclame  la  priorité  de' celte  idée  pour  Itf."  Tliilorîer,  qui  àe  servait  jdQ 
creusets  de  magnésie  il  y  a  trente  ans. 

M.  Daubrée  montre  k  T^ead^mid  te  plushgpevs&deâ  météorites  tombées  à  Orgueil 
le  14  mai  186f 

El  TAcadémiè  se  forme  en  comité  secrets  .        , 

liteliiniliii   .ildaàiiaaaafcfaBttdtfctteakaatettltat 

tHÉRAPEUTiûiut  c^HinurteicAu. 


Par  le  docteur  NoTTA  ,'^  ,  \'     ,       '   * 

diirnrglcfi  dorhftpiUa  4eUlieux,.m«inl^f«09ffre9riméml)<eJaâdti^      cMmiigieilèPailf^etc. 

La  merveilleuse  rapidité  avec  laquelle  la  liqueur  de  Vilîalb  aipênela  cicatrisation  de] 
trajets  flstoleux  d'origine  si  diverse  pouvait  faire  croire,  à  priori,  que  nous  avions 
troifVé  te  remède' qui  devrait  désormais  guérir  lesT  flmtlles  âVnitos  satls  opératiob. 
Hfnlhecnretiee^ifil  tl  iiVm  est  rien.  M.Nélstonrà  essayée  <îhejs  deui^ malades  î>aTis' 
auctm  témjlint  5  de  m&tt  riè4é,  ëgatement,  Je  Ta!  employôé  dbxfbiset  Je  n'ai  pas  été 
plu*  heèTéttii'.' -  '  '  '•«•  "i^'-  ...•...'  •;     . 

Dans  le  ptéiMer  eas;  IV  s^agittalt.'d'drt»  jernie flîle  defelà  î2  ans;  d'niie botjno' 
eonst AiMf<m<  éfnf  tràlX  dèptifs-'  phisteurs  mois  une  fistdfe  à  f  aifiuB.       ' 

Je  lui  pratiquai  trois  injections,  le  17,  le  18,  et  le  19  mai  1864;  elles  furent  assez' 
dw\ùntm9W.Dèppl9iefi'B\>pMrei9Vt]n  malade  c!  je  n'ai  eti  occàsién  de  cbhnâtire 
let)  Mi^'  dti.'tnri9efifl€fryf  qye  c^jônVê^détnlerB:  îl  pat^it  qu/ctprès  les  infections,  le 
suintement  purulent'aBkfoel  donnait -lien  eètle  Rmule  diminua  d'une  façon  três- 
9ppté^fib%  mai»  la  biènrtrfsation  ne  s'O'piéfa  qu'au  bout  de  trof;^  niôisy  sànë  qu'on  fiit 
esgByéid^aUlwirtttemeftt.  • 

(1)  Suite  et  fin.  —  Voir  j'ês  numéros  des  18,  27  janvier  et  ^.fô\rier^ ^         ^ ^ 

Versàines  verâ  l'a  fin  de  la  Keslauraiïon,  et  ^ui  coofirme  à  son  loiir  une  opimon  ancienne,  ei, 
renouvelée  récè^m^nt  aveb  aulorilé  par  U.  Gosseliii,  sur  le  Ir^itemeni  pr^ery^lif  de  la  rag^  :, 

0  A  cette  époque  fié  trouvait  attaché  &u  manège  du  cbàte<iu' rqyal,  en  quaiilë  d'éâuyfr, 
nne  sorte  dfe  géant  d*ohe' quarantaine  d^année^,  beau  et  robuste  gar^n,  ancien  miUjair«.4e 
TÉmpiré^  longtemps  prisonnier  en  Allemagne,  el  qui,  durant  la  campagne  de  Franc^,  avait' 
rempli,  dans  un  régiment  de  cavalerie,  les  fonctions  d'aide-vélérinafre.  Personne  ne  s'en- 
lendail  rotetit  qirÈ'hrî  îl'^îtener  ïes  chevaux,  vbîre  h  lësguérir;  enfin,  il  passait  pour  possé- 
der eèrl^irts  séfcréts  médfi^mc  fnfaiflîbies  dont  il  faisait  mystère,'  et  q^Ml  ne  meilait  jamais 
inptitiétirèDt  ^ûkxiftK'  Aobér  fecowaît-^t  \n\  non-setjletne^i  à  Versailles,  mais  encore 
dÉfiÀ  t^lésles  Cffntpa^nft^  fOiêineft,  loMqué  des  béstimi^r -^  et  même  parfois  d^s  hommes  — 
KnnbeieM  dadgerëosemcliit  maUdes. 

Or,  Jean  Prat,  c'était  le  nom  de  cel  homme,  n^  tarda  pas,  comme  il  ddvîenl  loujbtirs  aux 
geip  ëe  haute  l^illa*  ^  é'ëpveodre.  d'une  paiita  •!  locrte  mignenne  jeune  blonde,  qui  attéi- 
goail  à  peine  de  la  tète  au  coude  de  Técuyer,  quand  elle  se  hisfeait 'de^on  pkfô  fo)t  slir'  lai 
pointe  des  pieds.  */  •      •      •  '     '  w 

Quoique  Louise  ne  comptât  gv4;?ei.plna  dâ  iS  aM,  el  qtia.son  ^afDfmreiikî  je  voua  )*ai  dit, 
frfsAlr.  1^  qiiaranUii^^ ei)â Jj&; J^rj^uva;forl à  J^n,&é ;9k bUniqqe  W«deu|[  amonrea» aetnia- 
rièrenl.  Or,  comipe  ux^  bo^çe  i^isânç^  r^go^i.t  dan^  le^nW^is,  eljqqe  laiposiliod.aifl^  def 
Jean  ejot  tenait  écartés  le  npialaise  çt.  les  sopciç  matérfeU^  ils  liiei^t  uq  «xcçllc;pt  n)épf\geu    ; 

Jeaai  qui  adorait  s^  fe^noe»  s'Ingéniail  du  maiUn  .au.soir.  eX  du.^oir  a^  fnatio  à  complaire. 
à  Louise»  d*oÛ  il  àdvlni  que  celie-cî,  dès  le  lendemain  âès  noces,  prit  ^^r  lui. un  empire 
Absolu  et  peut-être  même  exercé  parfois  avec  plus  d'autocratie  qu'il  ne  seyait.  Louise  non- 
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J'avoue  que  j'ai  quelque  peine  à  attribuer  a  la  liqueur  de  Villate  une  guérisonqui 
ne  se  manifeste  que  (rois  mois  après  son  emploi»  d'autant  plus  quêtai  certains 
motifs  pour  me  tenir  en  carde  contre  la  véracité  de  ces  renseîgnemenfe,  qui  m'ont 
été  donnés  par  la  mère  dei  la  jeune  fille.  Quoi  qu'il  en  soit,  le  fait  suivant  vient  cor- 
roborer mon  opinion. 

Obs.  XVI.  •-  Fistule  à  Vanus.  -*  Inêuocès. 

M**  la  baronne  de  G...,  âgée  de  /i8  ans,  d'une  excellente  constitution,  ayant  un  embonpoint 
considérable,  vint  me  consulter  au  mois  de  janvier  1865.  Elle  avait  une  fistule  à  l'anns  qni 
datait  de  deux  ans.  Cette  fistule  s'ouvrait,  d'une  part,  à  Textérieur,  et,  de  l'autre,  dans  Tintes- 
tiBy:  àrUBe  furofûBdeur  de  h  centimètres  environ.  Quand  on  iaisait  une  inJeetio&iMF  VoéSat 
extérieur,  le  liquide  revenait  par  l'anus;  du  reste,  ou  arrivait  avecie  st|Llet  à  sonder  toute 
l'étendue  de  la  fistule.  D'après  le  conseil  d'un  médecin  d'Évreux,  M"*  de  C.  avait  fait  pendant 
cinq  à  six  semaines  une  injection  dans  sa  fistule  avec  de  la  teinture  d'iode  pure.  Je  dois  dire 
que  les  injectioiu  étaient  txès-bkin. faites  parsa  femme  de  chambre^^t  chaqte  fois  steliquide 
revenait  par  l'anus.  Cette  médication  n'ayant  donné  aucun  résultat,  je  proposai  les  injecUoos 
de  la  liqueur  de  Villate,  d'abord  deux  ou  trois  jours  de  suite,  avec  un  repos  d'une  durée  égale. 
Au  bout  de  quinze  jours,  n'ayant  obtenu  aucune  amélioration,  je  fid  faift  pendant  un  mois  une 
injection  tous  les  jours.  Au  bout  de  ce  temps,  la  malade  revint  me  voir,  elle  était  dans  k 
même  état  qu'avant  le  traitement. 

L'impuissance  de  la  ligueur  do  Villate  est  ici  de  toute  évidence;  lamédioalipn  à(Aè 
bien  appliquée,  avec  suite,  avec  iQteUigeiice»/et.  elle  n'a  rJeu  9rd4<ùt.  Pourquoi t 
J'avoue  ne  pas  trouver.  Texplioation  ;  mais  je  croîs  le  faU  suifisammen)  démontré 
pour  ne  pas  faire  de  nouvelles  tentatives.  Cependant,  chose  assez  remarquable,  il 
paraît  qu'il  n'en  est  paa  de  môme  chez  les  animaux.  JU-  Corbière,  que  je  suis  tou- 
jours heureux  de  citer,  me  di^it  avoir  réussi  dans  plusieurs  caa  de  fistule  à  Tanus 
chez  le  cheval. 

A  propos  des  fistules  des  sinus  frontaux,  nous  avons  fait  remarquer  que  la  iigoear 
de  Villate  paraissait  avoir  eu  une  action  particulière  sur  la  muqueuse  qui  lapasse  le 
sinus  ;  elle  l'avait  modifléeet  en  avait  tari  la  sécrétion  purulente. 

Cette  action  astringente  nous  avait  déterminé  &  faire  Tessai  de  cette  liqueur  dans 
rophthalmie  purulente  déjà  ancienne,  alors  que  les  conjonctives  recouvertes  de  gra- 
nulations fournissent  une  suppuration  d'une  abondance  extrême. 

seulement  voulait  énergiquement  ce  qu'elle  voulait  et  n'en  démordait  jamais,  mais  encore 
elle  se  livrait  assez  volontiers  à  des  fantaisies  et  même  à  des  caprices  qull  fallait  que  soo 
mari  salisftl,  comme  s'ils  eussent  été  les  idées  lés  plus  sages  du  monde.  Donc  Jean  ne  vopit 
et  n*dgissait  que  par  sa  femme.  En  historien  fidèle,  consciencieux  et  gui  ne  cache  rien  à  ses 
lecteurs,  je  dois  ajouter  qu'il  la  craignait  même  quelque  peu,  et  que,  plus  d^ne  fois,  il  loi 
arriva  de  renoncer  à  d'innocentes  parties  avec  ses  camarades,  par  peur  des  semonces  qoi 
Teussent,  à  son  retour,  attendu  au  logis. 

Quoi  qu'il  en  soit,  Jean,  —  et  il  avait  raison,  —  se  tenait  pour  l'homme  le  plus  heareoi 
de  la  terre;  aussi,  sa  bonne  figure  exprimait-elle  sans  cesse  un  imperturbable  contenlemeoL 

Un  malin,  néanmoin9,  il  arriva  au  manège,  sombre  et  soucieux.  Sans  proférer  une  seoie 
parole,  lui  qui  se  montrait  toujours  si  gai  et  si  avenant,  il  se  rendit  aux  écuries^  ou,  haitoo 
dix  jours  auparavant,  on  avait  enchaîné  un  dogue  que  Ton  supposait  enragé  et  qui  aftit 
mordu  dans  la  ville  plusieurs  autres  chiens. 

Après  avoir  considéré  longtemps  le  pauvre  animal,  il  rentra  chez  lui  plus  morne  qae 
jamais^  et  il  dit  à  sa  femme  : 

c  Louise,  tu  vas  venir  avec  moi  au  manège.  » 

Croyant  à  une  plaisanterie,  elle  le  regarda  et  loi  rit  au  nez. 

c  Tn  vas  venir  avec  moi  sur  le  champ  au  manège,  »  lui  ré|)éta-t-il  d'un  ton  qui  ne  soQf- 
frait  pas  de  réplique  et  qu'elle  ne  lui  avait  jamais  entendu  prendre  avec  elle. 

Et,  comme  elle  résistait,  il  fa  saisit  dans  ses  bras  robustes,  et,  silencieusement  et  saas 
autre  explication,  il  l'emporta  au  manège,  dont  il  ferma  derrière  lui  soigneusement  les  fripier 
verrous  de  la  porte. 
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Obs.  XYIU -^  OphthaCmies  purulentes,  .--^  Insuccès. 

Uii|B.feiiiioe  âgée  de  33  ans  entra  dap^  mon  service  à  Tl^ôpital  de  losieux,  «u  moi6  d*octobre 
iSfiâ,  avec  son  fils^.âgé  de  7  ans,  tous  deux  atteints  d'opbthalmie  purulente. 

La  mère  avait  l'œil  gauche  perdu,  un  sLaphyI6me  de  Tiris.  L'œil  droit  était  conservé;  elle  y 
voyait  encore,  la  cornée  était  intacte,*  niais  les  deux  paupières  étaient  couvertes  de  granala- 
lions  et  sécrétaient  toutes  les  demi-heures  environ  une  cuillerée  à  café  de  pus. 

L'enfant  était  exactement  dans  le  même  état  que  la  mère  :  rœil  gauche  était  perdu  ;  le  droit 
était  encore  conservé. 

Je  sotimîs  les  deux  malades  au  même  traitement.  Je  renversai  les  deux  paupières,  et  avec 
m  pinceau  trempe  dans  la  liqDAur  fle  Vittate,  filtrée  de  maaière  qnlà  D*y  eût  p«  de  préeipité 
de  sulfkte  de  plonrib»  je  touchai  les  surMees  granuleuses;  puis,  au  ibout  d'une  ou.  àmt 
niinutes,  je  fis  passer  à  l'aide  d'une  seringue  un  courant  d'eau  CralcUe  PfVir  Ifver  les  pau- 
pières. J'ai  opéré  ainsi  tous  les  jours  pendant  dix  jours;  et  si,  pendant  ce  temps,  je  n'ai  pas 
vu  le  mal  s'aggraver,  je  dois  dire  qu'il  est  resté  stalionuaire.  Aussi  ai-je  cru  prudent  d'avoir 
recours  d'abord  au  caustique  lunaire,  puis  au  sulfate  de  cuivre,  sous  l'influence  duquel  mes 
deux  malades  ont  fini  par  guérir  et  conservier  chacun  Fœil  qu'ils  avaient  encore  lorsqu'ils 
étafent  entrés  dans  mon  service. 

Ces  deux  faits  suffisent  pour  démontrer  que  la  liqueur  de  Villate  n'a  aucune  action 
sur  rophthaimie  purulente,  et  il  m'a  paru  parflaitement  Inutile  de  renouveler  Texpé- 
rienee. 

Tels  sont  les  eas  datis  lesquels'  là  liqueur  de  Viflate  n'a  pas  réussi.  J'ai  cru  devoir 
les  faire  tous  connaître  avec  détails,  afin  que  l'on  pût  i^pprécier  d'une  manière  exacte 
l'action  de  ce  médicament. 


Il  résulte  des  faits  ^ui  précèdent,  (}ue  la  llqMeur  de  Villate  a  une  efficacité  incoçr 
testable  'dans  leitraiiement*  de  la  carie,  des  tumeurs  blanches,  et  d'un  très^grand 
nonAore 4e iflataiffS'ifUi reconnaissent  pour  oauM  les  affections  les  plus  variées,  mais 
qùiy  toutes^  otil  présenté  ce  cataetère  oemmun  d'être  chroniques,  rebelles,  et  souvent 
ineurables  :  fistules  et  décollements  consécutifs  aux  abcès  par  congestion,  aux  abcès 
froids,  aux  abcès  chauds,  au)^  plaies  d'armes  à  ffeo,  aux  abcès  tuberculeux,  à  Tinflam- 
mation  des  sinus. 

c  Bkaintenant,  lui  ordonna-t-il  en  la  déposant  au  milieu  de  l'enceinte  circulaire  où  Ton  fait 
manœuvrer  les  chevaux,  tu  vas  courir  de  toutes  tes  forces  et  sans  t'arrèter.  » 

Elle  crut  déddéittent  &  utte  plaisanterie!  Mais  elle  ne  put  se  défendre  d'un  sentiment  d'ef- 
froi en  lisant  sur  leâ  traits  de  Jean  une  inexorable  expression  de  volonté.  Mon  Dieu!  se  disait* 
elle  eu  elfe-méme,  il  perd  la  raiâoni  il  se  trouve  en  proie  à  un  accès  de  fièvre  cbaude.  A 
demi-morte  de  terreur,  elle  Voulut  s'enfuir. 

«  Écoute,  Louise  «je.ne  puis  te  dire  les  motiflB  qui  m'obligent  à  exiger  de  toi  une  course 
effrénée  dans  ce  manège.  Mais  je  te  jure  qu'il  faut  que  tu  la  subisses,  d)]9sé*je  recourir  à 
monfoueU  ».,',' 

La  jeune  femme  résista,  pleura,  cria,  se.révolti^.Un  vigoureux  coup  de  chambrière,  appli* 
que  sur  ses  épaules,  la  mit  c^ussit^t  à  la  raison,  et  elle  obéit.  £lle  commença  donc  à  courir 
de  toutes  ses  forces  autour  du  cirque,  et  chaque  fois  qu'épuisée  de  fatigue,  haletante,  bai- 
gnée de  sueur,  elle  faisait  mine  de  s'arrêter,  le  terrible  fouet  claquait  à  ses  oreilles  et  même 
la  frappait  au  besoin;  il  fallait  qu'elle  se  relevât  et  qu'elle  recommençât  à  courir. 

A  la  fin  elle  tomba  évanouie. 

Alors  Jean,  qui  put  enfin  donner  un  libre  cours  à  ses  larmes,  enveloppa  Louise  dans  une  cou* 
verture  de  laine,  avec  la  sollicitude  qu'y  met  la  mère  la  plus  tendre,  la  transporta  dans  son 
logement,  coutigu  au  manège,  la  déposa  sur  son  lit,  l'y  couvrit  de  tous  les  vêtements  qui  lui 
tombèrent  sons  la  main,  s^agenouilla  près  de  la  couche  de  celle  qu'il  venait  de  si  brutale- 
ment malmener,  et  attendit  avec  anxiété  qu'elle  se  réveillât,  c'est-à-dire  jusqu^au  lendemain 
matlûw 

0  s>advéer  tu  es- sauvée!  dit-il  en  couvrant  de  baisers  sa  femme,  qui  le  regardait  avec  un 
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Depuis  la  publication  de;  notre  premier  mén^oire;. notre  ji^^inp  d'observation  s'est 
agrandi,  nous  avons  été  plus  hàraï,  et  les  faits  nous  ont  donné  raison. 
*  A  côté  des  cirreâ  reiWarquabîçs  que  nous  avoos  enregistrées,  nous  avons  montré 
rimpuissance  de  la  liqueur  de  Vlllate  dans  le  traitement  de  la  fistule  à  l'anus  et  de 
rpphlhalmîé  purulente.  II  nous  reste  encore  àTexpérîmëpter  dans  quelques  autres 
affeètions,  mais  il  nous  faut  pour  cela  le  temps  e(  les. occasions,  pu  reste,  la  voté  est 
^^ute  traçéQ»  et' c^ est  aux  pratiçiejis  à  déterminer  |es  cas  nouveaux  daps, lesquels,  par 
analogie,  il  y  aura  lieu  de  l'essayer.  Cependant,  il  ne  faut  pas  trop.  se. fier  aux  ana- 
logies en  tb^sipeutique*  Mous  en  ayons  eu  ici  la  prepve  dans  les  fistules  à  l'aim. 

Pourquoi  la  liqueur  de  Villale,  qui  guérit  si  bien  les  fistules  rebelles,  e&t*eUe  sans 
action  sur  ied  fistules  anales  chez  r<homme?Nous  nous  bornons  à  constater  le  fait, 
laissant  à  de  plus  haMles  le  soin  deTexpliquer. 

Ppnr  que  la  liqueur  de  Villatè  réussiçse,  il  faut  qu'elle  ne  s'attaqàç  qu^â  des  affec- 
tions chroniques.  On  ne  saurait  trop  ipgister  sur  ce  point.  Poqr  peu  qu'il  y  ait  un 
^tataigu,  elle  Te^a^père^  et  a^  b'eii  d'une  iDQanomation  modificatrioe  salutaire,  elle 
détermine  quelquefois  une  inflammation  phlegmoneuse  jqoi  peut  avoir  des.  ood- 
séquences  plus  ou  moins  graves.  Je  viens  d'en  avoir  un  exemple  sous  les  yeux  à 
ThôpltaL  /        : 

Obs.  XVIII.  —  Carie  de  la  télé  du  premier  métatarsien.  — -  Phlegmon  du  pied  déUrmfmé  P^ 
une  inj^çtifîiintfrnpeaiiy^  d4i  ^i^HPff:  <^*  VUMe»  y  QufrUon.    . 

Gifàrd;  jôurriàliéf,  ègè  dé  45  kns,'enlW,'  lé  1  juillet  166S,  danfe  mon  service  ï'fbôpital  de 
Lisieux. 

Cet  homme,  d'une  bonne  constitution,  a  toujours  eu  une  bonne  santé.  Il  y  a  vingt-cinq 
jours,  il  s'est  donné  en  travaillant  un  coup  de  hache  qui  lui  a  ouvert  Tarticulation  métatarso- 
nhblangienfkèdu  pbuteè  dfvit.  Àf)jon^dl)Qi,1iBi>  plaie  9i!i|)ptttieiabei)daitiliieDt,>et  avise  le  stylet  on 
tmvetse  M  lèle  du  m^liAamièn.  En  protfeat  le  pouce  d'une^aineileaiétalàrsien  de  Navire» 
et'iteur  imprimaBtSdiesinouwMnents  de  latéralité,  oo  seni.^ae.oiéintaliwi  qui  iilflif«efna  te 
mrfBceà  DS^ett$to;son^4énùd^9*)D<>ulei2^!Ai?^  empiM^ant  l^imtaMlibde 

donpir  njgqi^^  .qi  nuM-  Cet  état  per^i^tapt  malgré  ^  ^epo^  eittiç^c^aplaw^i  j^iais»le  17  jiiii* 
1^  \iue  ii^eciipa.^^  tiqj4?yr  do.  yiJJate.  Couleur  très-vive.  .Ai^entation  4q  rii^aminaUoD  ei 
développement,  sur  le  dos  du  pied/d'un  phlegmon  qui  nécessite  deux  incisiopç,  Je  revins  alors 

aenlin>ept  l^i^n  natii^el,  et. qui  réppndit  à  ses  caresses  pçtr  une,^aire  dç  çoufile^  di^  mieux 
appliqués,  »!  , -../        -  .      ... 

4 ,77  J^als-moi,  é^raiigne-moi,  donne-moi.  les  noœç  les  pl^s  ,94î^u^f;|^.ff<4'^  saqvée,  ma 
{«oujse  j  Sais-tu  bien  qu^e  poire  p^tlt  cl^iep  4vait  été  n^ordu»  Ji  y  à  huit  joun^  p^  un  4ÔgGê 
çnr^gé  et  qfi*|l.  j*a  piordue  toi-même?  Qr^  j'ai  tué  I^  papyre  anûoal,  et  j'ai  pasaé  j^uatre 
mortels  jours  à*  épier  chez  loi  les  premiers  symptômes  d^  rhûrrii)Ie.  m9»^dier  11^,  ne  se  sont 
que  trop  manifestés!  Alors  sans  fen  prévepir  ^  car  tu  serais  morte  d'épouvante  — f ai 
i^econruà  un  remède  qtie  ^*af  vu  employer  efflcacement  pat-  un  célttii'e  médecin  allemapd 
chez  lequel, 'loi*^qti6  félaîs' prisonnier  de  guerre,  j*a!  passé  comme  domèstfqne^aenx  apnées 
de  ma  captivité.  Me  pardonnes-tu  maintenant?  Il  s'agissait  de  te  sauver  ou  de  le  laisser  périr 
de  fa  plus  hditible  et  de  ta  p\m  impitoyable'  d«s  maiadiea. 

tèuise  répopcKC  en  appuyaPtsa  lète  sor  celle  jSe  Jean,  et  je  Voùè  ré))ondsquela  gbèrtsofl 
de  la  jeune  fôbisie  fol  c6ro{)lète^  car  c'est  sons  là  dictée  ^e  sop  pètft-fils  ^uë  je  vous  écrfs 
rhistoire  de  celle  cure  miraculeuse  et  liJzarfçi' n' '    '*  ..       '        '  * 

Je  veux  citer  encore  une  jolie  page  de  ce  volume,  qui  prouve  que  nous  ne  sommes  que  des 
enfants  à  côté  des  Chinois,  en  fait  {rapnonces  et  de  réclames  r 

«  Un.  flacon  rapporlédè  Çbî.ne  par  un  de  nos  amis  m^rjje  ufte  méniipn  narliculière  : 

M  Trois  bo}iLe9.ea|)ojsKie  diverses  couleur  et  cpple^iiuç^..  ruoe  ^ps.  l'autre  renferment  ce 
flacon  de  jade  élégamment  taillé,  et  qui  contient  une  subslance  oléagineuse;  un  papier 
rouge  à  çaraclèrçs  npirs,  q))f.^*est  aptrp  chos^.gu'iinprpspecfns,  epvi^pppe.  bptle^  et  flacon. 
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à  Tappltcation  tUaixnfHmM.  Omlfim joort  aptes,  denxcoiiIreKmvertwes-toettt^ttfOlSes 
Mtour  4e  l^rtidnlation.  Gb  sé^uesUe  lut  utrait 

An  iMMt  d'un  mois,  ees  aocidetiB  aigfis  éUot  calmés,  od  sentait  au  fond  des  plaies  les  09 
déandés^  lamoltis.  4b  pansai  alûrs  avec  des  ooèches  trempées  dans  de  la  liqueur  de  Yillale  e^ 
iolxoduites  fvsqu'au  fond  de^  plaies*  Dq  cette  fois  elle  fut  paifailemeat  supportée,  et  eu  trois 
semaipes  k  cicatrisation  était  complète.  Le  malade  quittait  Thôpltal  le  30  septembre,  et  com- 
mençait Â  s'appi^yer  sur  sop  pied  pour  marcher. 

i'af  la  conviction  qo0  sr  J'avais  employé  la  tilqueQr  de  Vtllale  tin  «note  plus  (Qrd,  je 
n'aimis  p^<él^  pas  ëtfté  les  contiiB-ouverttirôs  autour  de  rarilculalion  métaiinso- 
phalangi^Arte,  '  tna<s  que  je  n'aorais  pas  m  16  piilegmon  de  la  lace  doreale  do  pied. 
Cet  aeddënt  n'a  pas  eu  iei  de  cOHBéquenceafàoheuseB;  mais  il  est  eage  4ke  ne  pas  s'y 
exposer*  parée  qot^  dans  d'autres  oireouatanoes,  on  pourrait  avoir  à  le  regrelter.  Chose 
bien  remarquable  1  e'est  que  eettè  inôinu  liqueur,  qui  était  dangereuse  au  début,  a 
procuré  une  guértton  taplde  quwA  00  sentait  enoore  les  os  cariés  au  fond  de  la  plaie, 
mais  lorsifae  la  période  4tigu6  dlatift  passée.  C'est  la  seule  fois  que  J'aie  observé  des 
aoeidentaaveclatîfuieur'teYilJalai;  H  est  facile  de  s'antendte  coBÉple^.  tous  les  cas 
que  j'ai  traités  étant  tous  relatés  dans  ce  travail.  Mais  ce  fait  noua  prouve  de  la  façon 
la  plU8!é!VideBle  que  la.Uqueifr  cto  ViUafe  fie  doii  étreiesuplOjiéô,  eomniCJMMni  le 
distons  tout  à  l'ibaprav  que  dâiis  hss  affeottotts  cbroBîiques. 

Qttttiil.au^itiode  d'i^BipM  de  là  liqueur  de  Viliaie^  nousiafionfl  ocfntinué  à  Caire  uae 
Infection  dans  ies  trajets  flsiulcux  pendant  deux,  trois^  quatre  ou  cinq  jours  de  suite,' 
Suivant  le  degré  d'îi^eimation  oJMe&u»  pour  laisser  easiiite  reposer  le  paalade  un 
laps  de  temps  égal.  Celte  mamène  de  pcpeéder^  benee  ebei  an  grand  nombre  de 
8u|ete,  devient  inaffisanie  pourtes.oas  rehfUes)  et  loDsqo'ioe  a  affaire  à  ees  derniers, 
on  ee  Ml  pas  bésiter  ft  pralâqfifPy'  ccninie  le  loni  les  vélérinaires,  nneinjeatien  tous 
les  Joim  et  ne  pas^csaisidre  decoutaixierpeadluit  des  mw^  s'il  y  a  lieUé  Totutefois^  i) 
faut  savoir  suspendre  l'usage  de  l'injection  si  i'iâflammfttioa  devient  trop  inteaseV 
peur  la  'rtpreedl'eiiDekqiMa'jOBfB. après.  On  ii^iMit  aibsi  des «iiérîsons  tout  èikit 
ioespéféff *  (îuelqeclkNs  riqjection  peut  Être  remplacée  par  une  siècbe  da  ohavpie' 
imbiba  de  liqueur  de  Viltale,  lorsque  la  plaie  est  peu-  profonde,  remplie  de  feagor 
sitéa,  -CM  hiea  que;  la  (9rie  eB(  facilemeut  aûcessîblew  Je  A'ii^siste  pas  sur  ^es  détails 
qu'il  BUfflt  de  maniiepner  en  passant 

En  foici^  taDtur,4eithiée  à  faire  p&Jir  les  anaeoses  les  plus  babilcs  de  osa  pbaranoieeael 
de  nos  débitants  de  remèdes  secrets  : 

il  n*y  a  au  monde  qu'un  ^oi  ev^^pi^  où  Too  saohe  i^répf^rar  la  merxeilteus^  liliUe  du 
po'ho  (menthe). 

C^eaf  à  reueeigne  reuSHa  Fmf.  i 

En  acheter  autre  part,  c'est  s'ezpOser  à  être  trompé  et  à  ne  se  procurer  qu'un  tuédioatiAeat 
sans  vertu. 

L'IiQHe de  pt^  est  aiière eoïc lèvres,  owis doucal  la saalé. 

Avée  éelle  qa^oeprëpare  i  renaèlgie  TomM^  Fen^,  oa  n'a  rien  à*  redonler;  m  des  aAps** 
lions  4o  foie,  ni  4as^eirilemanU  de:la  ratè« 

L'huile  de  po'ho^  la  glorieuse,  la  victorieuse,  la  treize  fois  puissante,  la  :pvéparée  à  l'ear 
seigfie'l^bMA»^  Fttkgt  goérlt  la  pierre,  dissipe  les  maladies  de  peau,  ei  se  rit  éa  tesalss  eas 
d'apopleïie,  de  pailaijeîcv'  de  ffissods,  de  toda,  de  douleisrs  d'eatrailbM  (  elle  feérik  la  gate^ 
la  goutte,  le iax desanget lesabeèp.      • 

Avec  rhufle  de  ;»o'/ki,  prépavée  à  l'euseigae  Y^mènê  Fmg,  on  peut,  rien  •qo^en  se  frotlcm 
les  tempes  et  feboat  des  orteils,  braver  les  miasmes*  des  marécages  Jes  plus  iorfecis. 

Avec  t'huffe  depo^Aô,  prépatëe  à  l^enselgne  Youhà  Fàng,  les  mères  sdbl  ascrorées  de 
D**éofaDler  que  des  garçons  et  Jamais -di  filles*  •      '    ' 

Il  ne  faut  pas  croire  que  Phu?le  de  po^ho^  qu'on  vend  autre  part;  possède  la  mdindré^é  ces 
prtyprtétés.  ••    '  '   •'•"••"-"'   ••   '■'''    '  '  'ï'»'*--"  .■' '""■  ••''-■'■'• 

Ce  qui  rend  supérieure  et  eiïitiékVh^nVk^po^hâV^tifhë  à'Kènseigné  Ymme^Pàh^;  c'é^ 
le  secret  qfwc  posièdèi  le  célèbre  droguiste  Ufu,  de  la  cuire  à  point  et  de  la  mélanger  aux  sucs 
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Dbqs  quelques  eas,  soit  que  Fou  craigne  une  réaction  trop  yive^  soit  qu'on  emploie 
la  liqueur  de  Villate  dans  des  trajets  flstuleux  situéfi  dans  le  voisinage  d'organes  très* 
délicats  et  capables  de  s'enflammer  fhcriement,  Je  commence  par  laisser  un  Jour  ou 
deux  d'mlervalleentre  chaque  injection,  afin  de  tftter  pour  ainsi  dire  la  susceptibilité 
des  parties,  et  lorsqu'ainsi  je  me  suis  assuré  que  l'inflammation  ne  peut  pas  devenir 
compromettante,  alors  j*agis  plus  énergiquement  et  je  fais  l'injection  plusieurs  jours 
de  suite,  comme  il  vient  d'être  dit  précédemment.  J'ai  procédé  de  cettefaçon  dans  un 
cttô  de  fiatule  datant  d'un  an,  consécutive  à  un  abcès  développé  en  arrière  du  globe 
de  l'œil  et  dont  Toriflce  se  trouvait  situé  sur  la  paupière  supérieure  au  grand  angle 
de  rœll.  Il  y  eut  au  début  du  traitement  une  inflammation  trèe-vive  et  je  dus  laisser 
deux  0|U  trois  jours  d'intervalle  entire  Jes  premières  inJecUoos;  puis  la  tolénmce 
s'établit  et  je  pus  les  pratiquer  plusieurs  Jours  de  suite  sans  îneonvénient.  Le  malade, 
au  moment  où  j'écris  ces  lignes,  va  mieux,  mais  il  est  encore  en  iraiiement;  c*est 
pour  cela  que  je  n'oi  pas  donné  son  observation  complète  dans  ce  travail. 

Ainsi,  on  peut  établir  comme  règle  générale  qu'il  faut  suspendre  l'ii^ecUon  quand 
on  voit  les  aceidents  inflammatoires  dépasser  une  certaine  Uoiite  et  menacer  de 
devenir  trop  intenses* 

Ordinairement  riojectien  cause  une  douleur  assez  vive  qui  dure  plnsimirB  heures, 
quelquefois  toute  la  journée.  Souvent  celte  douleur  s'atténue  un  peu  après  les  pre- 
mières injections  et  devient  tiés-supportâble  au  bout  de  quelques  jours.  Dans  quelques 
cas  cependant  elle  conserve  toujours  une  extrême  intensité.  Une  foie  Ida».  V),  elle 
était  telle  que  le  malade  en  perdait  complètement  TappétiL  J'étais  alors  obligé  d'inte^ 
rompre  de  temps  en  temps  les  injections  pour  1-e  laisser  reposer.  Ce  cas,  il  est  vrai, 
était  incurable,  et  il  fallut  recourir  à  l'ampotation.  Néanmoins*  oes  ftits  sont  excep« 
tionneist  car  hormis  ce  malade  et  celui  du  kyste  suppqiré  de  la  mâchoire  («bs.  XY), 
<tui  a  refusé  de  se  soumettre  à  ée  nouvelles  itijedîotis,  tons  les  iiitres  ont  pn  très^ieo 
leesupportor  jusqu'à  parfaite  gnérism.  • 

Les  premières  injections  déterminent  Une  viveinflamnHitioii^ns  le&  tn^eta  fistu- 
leux  qu'elles  pénètrent.  Cette  inflammation  est,  en  général,  Kmtlée;  la^suppuraiioD 
augmente,  mais > elle  ne  tarda  pas  à  diminuer  beaucoup  et  làième  &  se  tarir  complète- 
ment, ce  qui  indique  la  prochaine  cicatrisation  de  la  plaie.  Quelquefois  snr  la  Ion* 
gueur  du  trajet  flstuleux  ou  dans  son  voisinage  il  se  forme  de  petits  abc6s;  il  n'y  a 

d\»De  autre  plante,  don  siibUme  do  ciel  et  4e  la  terre,  et  dont  le  très-savant  U-^fu  seoU 
découvert  les  propriétés. 

Le  cachet  du  divin  Li-fu  se  trouve  peint  sur  une  étiquette  rouge  appliquée  autour  dechtqm 
flacon  de  po'ho  sortant  des  officines  de  renseigne  Yoiàme  Fûng. 

Le  prospectus  du  po'ko  est  écrit  en  vers.  ^  Espérons  que  cet  exemple  ne  sera  pas  imité 
en  France.  » 

Espérons-le» mon  Dieu!  quoique,  à  vrai  dire«  nous  en  ayons  vu  des  annonces  en  vers,  et 
même  des  poèmes  tout  entiekv  écrits  à  riatentlon  de  qoelque  spéeiaKIé  médicale  1  Voilà  n 
que,  d*accord  par  hasard  avec  M.  Diday—  une  fois  n*eSt  pas  ocmtiime^  j*appelle  des  Ion 
pitudes  de  la  réclame. 

.A  pi<opos  de  H.  Diday,  et  pour  en  finir,  H  a  pris  le  meilleur ^ moyen  de  Tn'ampècher  ée 
rétxuidre  è  ses  articles,  c'est  de  mêler  à  nos  difEôrends  des  noms  amis  et  respectables,  que 
pour  rien  au  monde  je  ne  ferai  figurer  dans  ma  polémique  avec  mon  collègue  de  Lyon.  Je 
répète  et  j*afflrme  que  rinterv^ntion  dont  il  parle  n'a  jamais  eu  lieu;  que  des  trois  oomi 
qu'il  cite,  le  dernier  seul,  avec  sa  bienveillance,  son  aménité  et  son  esprit  de  eonciliaUoo,  m'i 
une  fois  ou  deux  entretenu  de  M<  Di^ay,  et  dans  des  termes  qui  ne  pouvaient  violenter  ni  m 
liberté,  ni  ma  conscience.  Assez  et  trop  sur  ce  point*  H*  Diday  me  demande  la  cessaliao  de 
ces  escarmouches  de  plnme,  qui  finiraient,  dit-il,  par  prendre  un  caractère  de  personnalité 
indigne  du  champ  sur  lequel  elles  ont  lieu.  Qui  leur  a  donné  ce  caractère?  Il  est  bien  laiti 
pour  le  se^tb*,  mais  il  n'est  jamais  trop  tard  pour  mieux  fahe. 

^         .  D'SiKPLIGS. 
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pas  lieu  de  s'en  préoccuper,  presque  tottioun  la  goésison  survient  peu  de  temps  après. 

Lorsqu'il  y  a  une  carie  osseuse,  on  voit  souvent  des  p&rcelles  osseuses  se  détacher 
sous  l'influence , de  la  liqueur  de  Villatc  et  être  entraînées  au  dehors  par  la  suppura- 
tion. Après  réliminàlion  de  ces  petites  parcelles  d'os,  la  cicatrisation  d'ordinaire 
marche  vite. 

Souvent,  chez  les  animaux  et  chez  le  cheval  en  particulier  où  Ton  a  des  trajets  fls- 
iuleiix.de  ptuaieur»'  déeimàliefl  de* longueur,  on  voit  se  détaefaer  de  la  fistule,  après 
un  nombre  plUBOuniciiDseonfiidéfable  d'injections^  comme  une  sorte  de  fausse  mem« 
brane,  de  tube  membraneux  dont  la  longueur  égale  celte  de  la  fistule.  Une  fois  cette 
fausse  membrane  expdiséè,  on  cesse  les  injections,  et  Facîcatrlsatloh  s'opère  en 
quelques  jours.  Ce  phénomène,  nous  devons  le  dire,  n'est  pas  constant;  très-ôoiivent 
la  guérison  â  lien  sans  qu'il  y  ait  élimination  de  fausses  membranes.  Chez  Thomme 
la  production,  non  pas  de  tubes  membraneux,  mais  do  lambeaux. membraneux,  aé(é 
observée,  plusieurs  fols  par  M.  Nélaton  et  par  le  docteur  Saurel;  ^laisdâns  bon  nombre 
de  cas  il  n'y  a  pas  élimination  de  ces  fausses  membranes,  et  je  ne  l'ai  jamais  coq^taté 
moi•méme^ 

Ainsi  ,1a  liqueur  de  Villate,  d'après  les  effets  qu'elle  produity  parait  agir  à  la  manière 
des  causti^Q^'  légers  en  stimulant  vivement  la  plaie  et  quelquefois  en  déterminante 
sa  surfiice  une  légère  eschare  ou  une  pseudo-membrane  qtri,  eh  se  détachant,  laisse 
au-dessous  d'elle  une  surface  couverte  de  bourgeons  charnus  qui  jouissent  d'une 
grande  puissance  de  cicatrisation.  Cette  action  escharotique  est  três-manlfeste  dans 
quelques  cas.  Ainsi,  H.  le  docteur  Saurel  m*ii  dit  avoir  connaissance  d'un  cas  dans 
lequel  la  liqueur  de  Villate  a  déterminé  chez  un  enfant  une  gangi:ène  de  la  peau  au 
voisinage  de  la  fistule  dans  laquelle  on  l'avait  injectée. 

11  ne  faut  pi»  perdre  de  vue  cette  leçon  et  veiller  avec  soin  à  ce  que  la  liqueur  x^k 
séjourne  pas  en  quantité  notable  dans  les  clapiers.  Outre  l'éventualité  possible  d'une 
gangrène  ou  d'une  iuflammatfon  siiTraiguê,  la  rétention  de  la  Mqueur  de  Villate  dans 
les  trajets  llstuleax  peut  devenir  le  point  de  départ  de  douleurs  insupportables.  Le 
seul  remède  dans  ce  cas,  c'est  d'évacuer  le  liquide  comme  le  faisait  M.  Saurel 
(obs.  XIT)  ;  le  malade  se  trouvait  alors  soulagé. 

Lorsque  la  guérison  a  été  obtenue,  il  n'est  pas  rare  de  voir  au  bout  de  quelques 
semaines,  quelquefois  au  bout  de  quelques  mois,  une  des  fistules  se  rouvrir,  ou  bien 
un  peut  abcès  se  former  dans  le  voisinage  et  s'ouvrir  spontanément  en  laissant  un 
petit  trajet  flatuleux.  Ces  récidives  n'offrent  aucune  gravité.  Il  suffit  de  faire  quelques 
injeoty>ns  et  on  ne  tarde  pas  à  voir  guérir  ces  petites  fistules. 

On  a  ptt  remarquer  étmn  quelques-unes  des  observations  consignées  dans  ce  tra-^ 
vail  que  ta  liqueur  de  Villate  n'avait  pas  toujours  été  administrée  seule,  mais  que/ 
pour  certaines  fistules  étroites,  on  avait  employé  concurremment  la  dilatation  avec 
iM  cordes  à  boyau,  la  racine  de  gentiane,  etc.,  que  pour  certaines  tumeurs  blanches 
on  y  avait  joint  la  compression.  Ces  divers  moyens  et  bien  d'autres  qui  peuvent  se 
présenter  suivant  la  variété  infinie  des  cas  eniployés  isolément,  seraient  insufBsaots, 
mais  réunis,  ils  viennent  en  aide  les  uns  aux  autres  et  donnent  des  guérirons. 

On  voit  par  ce  qui  précède  que  nous  employons  la  liqueur  de  Villate  de  la  m6me 
manière  que  les  vétérinaires  s'en  servent  pour  les  animaux.  Seulement,  la  sensibilité 
étant  plus  développée  chez  l'homme,  nous  devons  davantage  tenir  compte  chez  lui 
de  l'élément  douleur.  Aussi  sommes-nous  astreints  à  plus  de  prudence  et  de  roéna* 
gements;  mais  en  réalité  la  pratique  est  la  même  et  les  résultats  sont  aussi  brillants. 
Si  l'opération  du  javart  cartilagineux  a  pour  ainsi  dire  disparu  de  la  chirurgie  vétéri- 
naire, grâce  à  la  liqueur  dé  Villate,  espérons  que,  grâce  à  elle  aussi,  la  chirurgie 
humaine  ne  portera  plus  le  bistouri  sur  les  c6tes  cariées  et  pourra  guérir  certaines 
affeciions  qu'elle  regardait  comme  incurables. 
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LES  TITOL^  FLÉAUX  :,LE  CHOlIÉRA  ÉPIDÉIIQUE .  LA  FIÈVRE  JAUNE  ET  LA  PESTE,  par  M.  le 
docteur  Foissac.  lin  volume  în-8%  Paris,  1866.  Chez  J.  B.  Baillière,  rue  Haulefeuîlle,  19, 
et  aux  bureaux  de  VUnion  Médicale. 

Si  M.  Poîttacs'était  borné  à  réunit  dam  eerte  pQbKoàtion  ter  divers  «rlkiles  qu'il  a  eomtnH- 
Biqués  récemment  à  V^moa  Médicale»  nous  nous  ftbeiitndriou  de  lee  dgnaler.  à  fàtténlioB 
des  médecins.  Plusieurs  journaux  ont  reproduit  quelquee-Qo^  de  ces  eriielet  queloiUMi 
lecteurs  ont  pu  apprécier.  Mate  en  cédauLau  vibu  queTup  ^es  première  iMHieaYPD» exprimé 
de  vpir  ces  articles  donner  lieu  h  une  publication  spéciale,  M«  f.ç'mf^o  a  complétée eon^eim 
pçor  de  nouveaux  chapitres  et  présenté  en  particulier  des  communications  inipprl^ple»  sur 
lès  causes  des  épidémies  cholériques.  Il  a  fait  ainsi  une  monographie  du  choléra  au^i  com- 
plète que  concise,  non  moins  originale  que  méthodique.       " 

Quelques-uns  des  auteurs  qu!  se  sont  occupés  de  l'étude  des  grandes  épfdètiitêsy  les  ont 
considérées  comme  des  maladies  SOeialeb.  Ces  maladies  ne  sont  pà^  inhérentee  i  Torganisa- 
tion  ;  elles  proviennent  soit  du  vice  des  mœurs,  soit  du  mépris  des  règles  de  Tlijiglèoe  ;  on 
TQCoonatt  C88  oaractèras  aux  troif  épldémiee  ^écrilespar  II.  I^isttie.  BUee  îaléremntli 
SoQiéléU)«i  entière  nomnoiq»  que  le  Coipi  médical  Udriném;  o'eat  parleoféeMftto 
goHivern^v^pts  et  des  médecins  qu'on  peut  eepérer  4^]ef^  çoo^ttatlfe  e^  ^e  |ee  éteindre  daos 
le  ;I<?ier  qui  Jw  engendre, 

£n  décrivant  la  fièvre  jâqne  et  la  peste,  M.  Foissac  a  suivi  1^  marche  qu'il,  avait  adoptée 
ppur  le  choléra.  Il  a  étudié  successivement  l'iiisloire,  les  causés,  le  U;aîlemept  et  le  mode  de 
propagation  de  ces  maladies.  Ses  résumés  sont  clairs  et  précis;  e.nnenji  des  vagues. banalités, 
n  Insiste  particulièrement  suivies  détails  pratiques.  Il  n'admet  pas  qu'on  puisse  traiter  ces 
maladies  par  les  méthodes  les  plus  nrWtréIreë,  '  lee  |yl«s  tipposéW,'  pouplu*;  îlTi'en  existe 
^urie  'potir  Ja  fièvre  jaune  et  qti^ne  pour  la  peste;  il'les  expose  avec  centîîaïkMi  et  réfnie 
toolee  le« opinions  contrairee^    :    ••  .    . 

Ainsi  qtie  M.  Geiisa.lâ  faisait  rennrqueo*  devant  rAoaJéiaia  da  aiédècioa^  bet  trois  Moi 
prpvîeddenti  M.PbQtéruderABie,  la  j^ste  d^  l'Ibfriqufi,  M  Q^^reia^ye.  fke  l'illtériqiie, par 
aon^éiqueq(^,  de  CQRlréfs  p)qog^s  dans  la  barbarie.  A^cuoe/i'a  pris.paisfia^ca,^  Earope. 
où  depuis  plusieurs  siècles  le  progrès  civiiia^^eur  f  pous,sé  4^  PTpfçnfies  rapio^.yaiiU 
spciélé  humaine  est  solidaire,  et,  à  différentes  reprises,  rEurope'a  été  ^jpvabie  par ^ce^  épi- 
démies venues  de  pays  loioiafns,    '  . 

Celle  migration  s'e'st-eile  opérée  par  les  couranls  atmosphériques,  ou  bien  par  les  rela- 
tions de  peuple  à  peuple?  Question  déllcale  sur  laquelle  h  science  n*a  p&s  enrore  ditsoo 
dernier  mot;  D'ailleurs,  llfaut  l*avouér,  les  jugements  déë  médecins  sobC  ^ujeÎÀ  à  liftTirion; 
les  questions  qui  paraissaient  le  mièax  étueidées,  soumises  aueritéilQiD  de tto^teat» fiJtt, 
raooiveot  oiie  aolatioo  dilTéfeote*  ^rsbnne  n'ignore^andj|fi8«  «ae  eenpiisaAoQ  Aa  âix4olt 
Qiembreade  l'Académie  de  laédedne^ nod^mée A  l^ aiallicilaUoQ diS^ Gbervin, d^claila  à Pou- 
nimjté,  par  l'organe  de  Couteoceaa  san.r<^por(eur,,  que  la  ftèvre  jaaA^  Radiait  ipa9  coaU- 
gieuse.  Où  se  trouve  aujourd'hui^  même  à  j' Académie  de  méd^c^ine,  c^tte  noanjoiité  toi- 
chante,  qui  ill  le  désespoir  de  Paris,el,reslé  presque  seyl,  avec  ses  coUèpuéa  4^  ^^  Comoiii- 
sion  de  Barcelone,  attachée  k  la  doctrine  dé  la  contagion?  Puisque  les  ppinfpps  soot  a 
mobiles,  soyons  donc  tolérants  pour  celles  que  nous  ne  partageons  pas,  celui  qui  a  raboa 
aujourd'hui  se  trouvant  exposé  à  avoir  tort  demain. 

'  M.  Poissae  s'attache  à  prouver  qoe  non-seulement  le  cbaléra,  mais  encore  k  fièvre  jaooe 
et  sortout  ia  peéte,  sont  des  maladies  oontagitsusesandu  moins  transmfisslbieadaos  oeriaiMS 
ooodttiOBs.  Les  arpimènits  qatl  fournit  à  l'appoi  de  son  opinion  topeheroat  un  gnsJ 
noivtiie  de  médeeins  ftrès^poftés  en  oefaoaient  vers  les  opiniaos.coBtagioBiBtts.  L'une di 
ces  preuves  nous  {^surtout  frappé,  elie  eat  reiaUve  A  l'jfnpprtatl^n  da  la  fièvre  jaune: 

«  Indépendamment,  dit- il»  des  faits  qui  poos  paraissent  établir  la  (OPAtagion»  aotta  iborfii- 
rpoâ  h  l'iEippui  une  pre^iye  qui  n;^  poinl  encore  été  signalée^  cri^teriuip  i^fa^^llit^le,  ^ofi^néant, 
pour  iuger  si  la  maladie,  esjt  q.u  n'est  pas  d'importaiion  ^tra^gè/ç^  TJpus  lef  oaddecinsMl 
signalé  l'immunité  presque  absolue  dont  jouisse/it  les  çréolçj^  et  l«§^çp|jn^a(éa»  ^\^  biea,dafl» 
les  épidémies  de  Bahia,  de  Pernambuck,  dé  Rio-Janeiro,  les  Brésiliens  sont  atteints  à  l'égal 
des  étrangers.  Les  nègres  ne  comptent  pas  moins  de  morts  que  les  blancs.  A  Lima,  la  popu- 
lation péruvienne  était  si  fortement  frappée,  que  le  Congrès  fut  obligé  de  changer  de  rési- 
dence et  qu'il  s'établit  à  Chorillo.  Dans  l'épidémie  de  1857,  à  Lisbonne,  sur  3,195  natiooaoi 
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9(l«iol^|^3  4U»uiti^  4ai^  Uv^e  ipénkA»  ci  pArmices  derniers,  M6  faocpmfa^pl^  c'est 
une  mortalité  de  ii6,39  pour  IQit.  S'il  e«t  doac  ipeepteatable  que  la  Qèvre  jaunie  éjNip'gne  l^^ 
DAtprisJ^  et  lea  acclimatés  dans  les  lieux  o^  elle  est  endéiniqDe,  oii  si  du  moiDselIe^efnQDtre 
très-bénigne  à  leur  égard,  comment  oser. prétendra  qu'elle  est. née  dans  lies  pqrls  id'Europe? 
Si  elle  n'y  était  pas  importée,  elle  ne  s'attaquerait  pas  aux  iodigièoes  .qu|  soat  de  véritables 
acefimatés,  population  même  moins  nomade,  plus  fixe  que  celle  des  colonies.  Si  donc  rien 
de  semblable  n*a  lieu,  si  la  fièvre  Jaune  d^Eorope  prend  ses  victimes  parmi  les  habitants  des 
villes  où  elle  fègne»  Qadix»  l^atceioflai  Gibraltar»  Ltebpni^,  6lc.«  oo  doit  rigiMirf«iep)enL  en 
C0B49re  qu^  U  i^todi^.pjrovieot  d'uiiQjiOUiKe  étr^ing^r^.  » 

:U  ^escnptiop.de  Ja  pe^tafi. fourni  des  table^u:^  émouvante  ai^x  blslpriens  et  aux  poules; 
M.  Fdîss^  m  boqvidt  mapquerde  leur  amprupfe^  quelques  traitt  ;  aous  pUexo^sJe  sulvaot^ 
QOi  est  ap  quelque  sorte  l€^. prologue  4^  la  peste  de.  Marseille:  ,.   .  , 

«  On.  JitidaAs  VHififiirp  de  la  Régencf,  par  I^pippley,  que  AI.  de  Saiat-Rçmy»  yice-roi  de 
Sardaigne,  fit  un  rôve  pénible  où  il  lui  sembla  que  la  peste  s'était  introduite  dans  spu 
g(Hiveroei»<eQl  et  y  fAisait.d'affireux  raya^es^  A  son  réveil»  on  lui  apnouça  qu'un  bfttimenlde 
commerce  sollicitait  rentrée  du  poM;  il  refusa  saosbésilef,  On  revint  à  la  charge, en  aeinan-i 
dent  qu'au  4CPio^  ^  i^avUe  lût  reçu  dans  le  lazaret  ;  mais  le  vice-roi,  encore  dmu  dés  aipgpisses 
de  la  nuit,  s'y  opposa  avec  véhémence  etjtpepiiça  dé  faire  tirjer  sur  le  .bâtiment  s'i^l  ne  s'éloi-r 
gaait  i  rioetf  nti  Toute  la  ville  d,e  Gagliari  taxa  ce  procéda  de  caprice  et  de  Me.  Mais  bien- 
tôt on  apprit,  avec  étonoement,  que  ce  navire  était  celui  du  capitaine  Çhataud,  qui  venait 
d'introduire  la  peste  à  Marseille.  «  La  singularité  de  ce  fait  et  les  pressentiments  du  vice-roi, 
dit  Lemontey,  parurent  assea;  remarquables  pour  qn^on  les  consignât  dans  les  registres  de  la 
ville,  où  chacun  peut  eVïtfore  en  lire  lé  récit,  n 

Nous  ne  pùusserdns  pas  plus  loin  l'analyse  d'une  ofttivre  ^ue  recommandent  Pinlérél  dû 
sDjet,  les  points  de  vue  pratiqaes  et  Tindépendancé  dejs  oinnions.  A.  L.  ' 

ACADÉIWIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES- 

SOCftTt  irMYiHlOLOftR  MÉOmALC  K  PARIS.  ' 

'  Séaiîce  du  d  Janvier  1566.  —  Présidence  de  1^,  tiu^. 
coRKisaB^NpaKCB  Màifuscans. 

M.  le  doclenr  Bitifi-BAnDE,  i^omrnfé  membre  titulaire  daiis  la  dernfère  ftéance;  aéfreèse  une 
lettre  de  remercîments  a  la  société*  ■" 

M.  R£V£BCHON,  régisseur  des  eaux  ferrugineuses  de  La  Bauehe  (Savoie),  envole  plusieurs 
brochures  aur  ces  eaux,  qu'il  met  à  la  disposition  des  membres'  de  la  Société,  pour  fem- 
pl^ep  dans  tovolfenièie.  t  ,  ' 

OUVRAGES  OFFERTS  A  LA  SOCIÉTÉ.  ' 

là  BuU^in  i^yficqdfmU  royale,  de  médifiim  de  Belgique, 

Plusieurs  numéros  de  X^l^ateite  deâ  ewx. 

La  »emu  d'kfdrUogù  ^Médicale  français  et  étrengère. 

''     \      "  COMMtrifïciTIONS  OFFICIELLES.  ^ 

.   M.  )««,JPji^^4>i&j:i7'.fanopcé.à  1^  Société  I4! perte  qu'elle  vient  ^e  lairi^  d'upjle  ^^  membre^ 
honoraires,  M.  le  docteur  Montagne  (de  l'Inf^fitut), 

V.  Lj6'§j&c#j^af^iW.ffJ^KÉR^i^  s'est  préocciApé  de  la  représentation  des  eaux  minér^Ie^  fr^fir 
çaiseA  k  J'^ppsiifPû/'iffiv/ersellp.d^  1^67-  i;f  npi^i  du  buret-ip,  il.  propose  d'offrir  |e  cûnço.urlç 
de  la  Société  d'hydrologie  aux  membres  de  la  Commission  impériale,  dans  les  attrib^tioxxs 
desquels  reptrent  les  eaux  minérales,  et  il  demande  à  la  Société  d'adjoindre  au  bureau,  cour 
ce  travail,  MMl  J.'Frnr)çt)îs/de  Laurès,  Jutler,Grandeao,  Gobley,  Leforl,  Demortain,  irecaye, 
Rotureati,  Sttles-Gii'ons,  Herpin,  TreuiMe,  Béni-Dârde. 

La  commission,  ainsi  formée,  se  subdiviserait  en  trois  sous-commissîons»  savoir  :  ' 

!•*  3t%t  \ik  qênilondM  4yp6s  d'ufiux  minévales^leofs  giaernantii  :  MM.  Ji.  Fjrançoia»  de  Lau- 
rte,  ^u^ier«Dura9di-F{irdel,  Pdtoneau^  Djosom. 

2*  Sur  rinstallation  balnéaire:  MM.  de  Puisaye,  SaleaiOictBa»  liOBnit^  Yerjoo^  llllouti 
Tillpi.  ^i)JrBe|j#e.  ^  .^^^^^     .....■..:  .■  •/  -  : .i-  -   .-   :- 
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3*  dur  les  prodtiifs  extraits  des  eaux  minérales  et  sur  les  eatit  miôérales  artlfidéltei  : 
Mm.  Mialhe,  Démortain,  Leforl,  Gobley,  Herpîn,  Decaye,  Grandeao. 

Ces  trois  sous-commissions  présenteraient  chacune  leurs  observations,  et  alors  la  oommii- 
sion  toat  entière  arrêterait  les  bases  de  son  rapport, 

ta  Société^  cOQsaltée,  adopte. 

GOMMDIfIGATIOllS  SGIKZVTIFIQDES. 

M.  TiLLOT'  Ht  un  mémoire  inlitolé  :  Étude  clinique  sur  la  fmMrisation  esierne. 

Les  malades  qui  ont  été  soumis  à  ce  mode  d'application  des  eaux  de  Saint-^bristav  ont 
fait  usage  en  même  temps  de  bains,  de  lotions,  et  pris  les  eaux  à  rîDtérieor.  Saof  dansao 
très-petit  nombre  de  cas  d^anginé  glanduleuse,  la  source  ferrugineuse  des  Arceaux  (U'C) 
a  servi  exclusivement  à  la  pulvérisation.  Les  appareils  employés  sont  :  le  pulvérisateur  (gnod 
modèle)  de  Luer,  le  petit  pulvérisateur  du  docteur  Meyer,  et  le  tamis  métàlliqfiiic  deM.S«lei- 
Girons. 

M.  Tillot  insiste  sur  des  précautions,  en  apparence  minutieuses,  en  réalité  très-impor- 
tantes, dans  radministralion  des  douches  d'eau  pulvérisée. 

Les  vingt-huit  observations  contenues  dans  ce  travail  se  Vapportent  aux  maladies  de 
nslhme  du  gosier  et  du  pharynx,  de  la  peau  et  des  yeux. 

Cette  dernière  partie  du  mémoire  donne  lieu  à  une  discussion  à  laquelle  prennent  put 
plusieurs  membres  de  la  Société. 

M.  Durand-Fardsl  exprime  le  regret  que  l'auteur  n'ait  pas  indiqué  quelle  part  revient 
à  l'eau  de  Sainl-Christau,  quelle  part  appartient  à, la  pulvérisation*  Celle-ci  est  très-supé- 
rieure à  la  douche,  le  mode  de  percussion  est  différent  :  dans  le  pharynx,  par  exemple,  elle 
pénètre  jusqu'où  n'arrivent  pas  hs  gargarismes;  puis  il  y  a  la  question  d'abaissement  de 
température  déjà  signalée  par  M.  Le  Bret  :  ce  sont  là  autant  de  points  qu'il  aurait  fallu  trai- 
ter. M.  Durand-Fardel  termine  par  cette  interrogation  :  «  Qu'obteniei-vous  avant  la  pulvéri- 
sation, qu'oblenWrfOus  d€p.njs  T,»  ,  "■• . 

M.  Tillot  :  Je  n'ai  pas  d'hôpital  à  ma  disposition,  et  il  ne  m'est  pas  possible  d'institoer 
des  expériences  comparatives  ;  de  diviser^  par  eiempie,  les  cat  ismii>lables  et  de  même  gra- 
vité en  deux  catégories,  pi^isde  traiter  l'uqe  par  les  moyens  ordinaires,  uniquement,  et  d*y 
ajouter,  chez  Tautre,  la  pulvérisation. 

M.  Lambron  répond  à  la  question  posée  par  M.  Duranfl^Pardel.  A  Bagnères-de-Lncbon, 
dans  les  maladies  des  yeux,  surtout  dans  les  opbthalmies  scroruleqaesi  il  obtenait  très-soD- 
venl  des  résultats  satisfaisants  avant  la  pulvérisation  ;  celle-ci  ajoutée,  les  gaérisons  sont 
beaucoup  plus  rapides.  La  pulvérisation  détermine  l'absorption  du  liquide  pulvérisé  el  le 
dégorgeinenl  des  vaisseaux  capillaires  de  la  région  oix  elle  frappe. 

A  propos  de  quelques  observations  échangées  entre  MM.  Lambron  et  Tillot  sur  lesapjM* 
reils  employés,  le  nombre  d'atmosphères  avec  lesquelles  ils  fonctionnent,  les  procédés  nsitêi 
pour  graduer  la  force  du  jet  d'eau  pulvérisée,  M.  Sales-Girors  propose  à  la  Société  de  loi 
montrer,  dans  la  séance  suivante,  les  quatre  degrés  de  la  pulvérisation,  degrés  très-distincU 
et  qu'on  peut  produire  avec  un  seul  instrument  d'un  petit  volume. 

La  pulvérisation,  continue  M.  Sales^Girons,  a  déjà  prouvé  ses  efiels  dans  les  mains  de  œi 
confrères,  et  c'est  en  m'appuyant  sur  (eurs  travaux  que  je  dirai  :  toutes  les  fois  que  la  p«l- 
vérisation  s'adressera  à  un  épiderme  ou  à  un  épilhélium  altéré,  elle  y  fera  pénétrer  Teau, 
Teau  sera  dynamisée,  et,  en  veKu  de  cette  dynamisation,  les  liquides  pénètrent  dans  Péco- 
nomie  et  déterminent  des  effets  qu'ils  n'auraient  pas  produits. 

M.  L£  Bret  cite  une  observation  personnelle  d'affection  traumatique  de  l'œil  (décfairorf, 
avec  lambeau,  de  la  capsule  du  cristallin;,  guérie  rapidement  par  l'eau  de  Barèges  en  baiaf 
et  en  boisson,  sans  aucune  action  topique.  La  malade,  de  tempérament  scrofaleoz,  était  àg^ 
de  ili  ans  seulement. 

M«  Otterbodrg  ne  croit  pas  que  la  pulvérisation  détermine  l'absorption  des  liquides  w^ 
dicamenteux;  par  la  percussion,  elle  modifie  la  vitalité  des  surfaces  oculaires,  et  agit  à  U 
manière  des  astringents  et  des  caustiques  iégers. 

M.  Tillot  combat  cette  opinion,  en  se  fondant  sur  ce  que  l'eau  étant  alisorbée  par  la  no- 
queuse  oculaire,  sans  le  secours  d'aucun  instrument,  doit  l'ôtre,  à  plus  forte  ndacn,  quaid 
elle  est  lancée  par  un  pulvérisateur. 

MM.  Durand-Fardel  et  Mialhb  admettent  l'absorption  à  la  surface  de  roéll,  et  réservect 
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aan  tUrapeByslaa  de  délearmiper  I»  part  ùe  TatoorirtioD  et,  c€iUe4e,  la  ptrciya^ion  dans.lea 
effets  obtenos*. 

M.  SÀurs-Qtiioin  feit  observer  eombian  cela  sera  difficile  ifK)ur  leflmédecfosdes  eaar,datia 
tês  coDdftibns  oft  ils  sont  placés;  tandis  que  les  médedos  qui  n^eiereent  pas  près  d^nne  sta- 
tion thermale  pepveol  aisémefit,  en  ville  on  à  rh6pital,  eMplO]fer  la  t>iilvérl8ation,  seule  on 
associée  à  d'antres  modes  de  traitement,  se  servir  d'eau  minérale  on  d*ean  ordinaire. 

Vun  des  secrétaires  deé^  séances,  E.  VBajOtt. 


SOCitTÉ  IIPtniALC  OC  0HIRUR6IE. 
Séanee  dn  mercredi  7  Février  isse.  —  Prétldeaee  de  M.  Gouidè». 

SowHAiaE.  —  Présentation  de  malades,  d'observation,  de  pièces  pathologiqnes,  de  I ivres  et  d'instm- 
nents  de  ebiroraie  t  Contean  galvano-canstiqiie»  Maternités,  iDiation  eongénilale  dca  deux  cristal- 
Uns»  pelype  naao-pbaiTngUn,  luxation  de  répanle. 

La  discussion  sur  les  polypes  oaso-pharypgîeDs  étant  lerroinée,  avant  la  reprise  de  celle  sur 
Tophlbalmie  parulenle,  I9  séance  a  été  consacrée  tout  entière  à  voir  défiler  une  série  ^e  corn: 
ronnicalions  sur  des  objets  divers  indiqués  au  sommaire. 

Voici  d'abord»  pour  me  conformer  à  l'ordre  chronologique,  le  couleau  galvano-canslique« 
présenté  par  M.  BaocA,  au  nom  de  M.  le  docteur  de  ÔéÀ£,  médecin-major  à  l'hôpital  mili- 
taire de  yincennes.  La  lame  de  ce  couteau ,  en  platine^  s'échauffe  jusqu\\  1)500  degrés  par 
le  passage  d'un  courant  gAlvaulque  produit  par  une  pilç  de  Grenet. 

Le  platine  étant  un  métal  mou,  cette  lame  n'a  pas  de  tranchant  ;  mais  elle  en  acquiert  un 
excellent  au  moyen  du  feu  électrique  qui  lui  communique  instantanément  une  trempe  spé^ 
ciale;  la  lame  redevient  mousse  dès  que  la  chaleur  tombe* ^  1,500  degrés,  au  rouge  blanc. 
les  vaisseaux  coupés  pets  restent  béants  ;  le  sang  en  sort  à  plein  canal. 

Gel  instrument  est  gradué  de  1,500  à  600  degrés.  La  chaleur  augmente  ou  diminue  aii 
moyen  d'un  procédé  fort  simple  qui  consiste  à  allonger  ou  à  raccourcir  (a  portion  de  plaline 
comprise  dans  le  circuit*  La  lame  passe  ainsi  par  tous  les  degrés  intermédiaires  entre  le 
rouge  blanc  que  l'on  obtient  à  1,500  degrés,  jusqu'au  rouge  sombre  i^  600  degrés. 

Par  cette  gradpation,  Tinstrument  peut  remplir  tj ois  indications  chirurgicales  : 

i*  Il  coupe  en  déterminant  l'hémorrbagie,  lorsque  la  température  de  la  lame  est  portée  ^ 
&,6O0  degrés»  c'esl-l-âlre  an  ronge  blanc; 

2*  Il  coupe  et  prodoit  en  même  tenaps  l'bémosUse  lorsque  la  température  n'est  portée, 
qu'an  ronge sonabre,  à  600  degrés; 

3*  Enfin,  il  coupe  et  cautérise  à  la  fois  h  tous  les  degrés  intermédiaires  eotre  les  liipilee 
précédentes. 

On  peut  le  graduer  de  denx  façons,  hors  do  manche  et  dans  le  manche. 

Dans  le  premier  cas,  le  contean  est  à  lame  mobile  ;  un  bouton  isolant  pousse  la  lame  hors 
du  manche,  d'où  elle  sort  en  glissant  à  frottement  doux  entre  les  deux  extrémités  des  rhéo-» 
phores  de  la  pile. 

0ana  le  d«oi^ème  oaS|  la  lame  est  fixe;  on  bouton  mobile  bb  métal  lrès*bon  conducteur 
déplace  son  point  de  contact  en  glissant  sur  uneéchelie  de  gradaation  en  platine  placée  dana 
le  manche. 

Ce  petit  couteau  pent  être  transformé  de  façon  à  remplacer  la  lame  par  toute  autre  forme 
d'instrument  gradué  de  la  même  façon. 

Cet  Instrument,  a  dit  M.  Broca,  en  terminant,  n'est  qu!un  perfectionnement  ingénieux  do 
coQtèao  galvano-caustique  déjà  connu. 

M».  Dkmaiiquay  a  en  roccuion  d'employer  une  fois  cet  instrument,  et  il  a  été  efll-ayé  de 
la  facilité  extrême  aveo  laquelle  ce  couteau,  qui  n'a  pat  de  tranchant,  tranche  les  tiasns.  Si 
Ton  n'y  prenwt  garde,  00  couperait  avec  lui  beaucoup  plus  que  l'on  ne  voudrait  C'est  ponr- 
qooi  M*  Demarquay  croit  devoir  appeler  l'attention  des  chirurgiens  sur  les  facultés  Iran* 
chantas  excessives  et  véritablement  eifrayanles  du  couteau  galvano-caustique. 

A  cette  observation  de  M.  Demarquay,  Mi  Broca  répond  qu'il  n'a  pas  été  effrayé,  pour  sa 
part,  des  qualités  tranchantes  de  l'instrument  dont  il  s'agit.  Il  n*y  voit  rien  d'épouvantable, 
C*eit  safnadoMte,  entre  M,  Demarquay  et  lui,  affaire  de  tempérament. 
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"  M.  Lé  Poiff  ùfrte  ed^lKrnliMa^e  à  h^Bàt^éU  de  (ilift-urglë  lë»'!!^^  ((thl^élâ  éépnhfitr 
gar  les  Maternités.  C'est  un  livre  dans  lequel  les  questions  de  statistique,  famfflè^res  I  l'ati- 
teiir,  Uenaenl}  u»e.l9iie*plaoe4,M..i:fe  i^(  eftt  ni»  de»  repr^seiU^alt  les  »lMA;iéM8'elle8  pias 
convaioeus  de  Técole  qui,ç)iercl^^:à  in>prin9i?rà|la  fvoience  ?t  à. la  i^r^M^u^idA  Ja«hir«igi^  c« 

etraelÀre d'exactUinLe q^i eslle f^qpre de« pciences malb^aiiqqesi.  •    .     i  •  ; 

Justifiée  od  non,  Fùpplioaiion  du.caKml.aui  fatls  ^oi  «int  du  re8ibvt<de  là  pathologie  et 
de  la  tb^rap^tique  u'ei|  ipâri^^  p^^  moins  d'èU'e^  encouragée.  Il  est  bon  de  tenter  lonlesles 
voies  de  la  science.  Le  temps  se  charge  de  montrer  quels  sont  les  bons  et  les  mauvais  che- 
mins. Toutes  les  questions  afiéfeater  an- «ujrt-«mt  traitées  éttm  ce  livre,  dont  M.  Le  Port  a 
donné  lui-même  une  analyse  succincte,  depuis  la  recherche  des  causes  de  la  mortalité  dans 
les  établissements  affectés  au  ier\'iêe  des  femrfrèsr  eh  tfouches,  }usqu*à  la  question  de  Torgra- 
nisation  de  FenseigiifiDent  et  de  la,  pratique  des  acoooQhenieatft  dan*  lea  ^Ters  pays. 

.    .—'  •.  ...       .    '  • ,..     '] 

Mé  VohîÀff  M  présenté  un  malade  qui  «flh^  a-*t-il  dâi,  «neléaioii  trèa^apè^ti^nl  il  t  m- 
nement  cherché  des  exemples  dans  les  autevrs.  Il  s'agit  dnyrfie  doaMii^  lytaUton  tMgénitale 
du  cristallin,  qu'il  a  observée  chez  un  jeune  homme  Âgé  de  20  ans.  Dès  les  premières  années 
de  la  vie  de  ce  malade,  ses  parents  s'étaient  aperças  que  Tenfanl  devait  avoir  quelque  chose 
d'anbrmal  du  côté  des  organes  de  la  vision.  Il  n^y  voyait  pas  bien;  il  ne  distinguait  pas  ses 
jonetç  placés  à  sa  portée  sops  ses  yeut,  et  il  était  longtemps  à  les  chercher  avant  de  les 
trouver.  Plus  lard,  on  ne  put  lui  apprendVe  à  lire  parce  qu'il  ne  parvenait  pas  à  dîstingoer 
même  de  gros  caractères  dMmpressfon.  Ce  n*est  que  depuis  qu*il  faft  usage  d*ane  petite 
lunette  de  fialilée  qu*il  a  ptr  parvenir  à  apprendre  à  lire.  Grâce  à  celle  lunette,  il  peut  dis- 
tinguer nettement  même' les  caractères  les  plus  ténus;  aussi  porte-t-it  constamment  celle 
pptile  lunette  pendue  â  son  cou.  Lorsqu'il  veut  s'en  servir,  il  place  Pappareil  sur  sa  léle 
comme  s^îl  s'agissait  d'un  catsque  00  d'une  vîsîére,  et  H  adapte  la  lunette  à  ses  yeux,  n  est 
affecté  d'un  double  stràbistne  éonvergenf  et  d'une  diplopie  bioculatre  résotlant  d^one  double 
iinaee,  dont  l'une  se  forme  par  le  passage  des  rayons  lutniheut  à  travers  le  cristallin,  Tauire 
à  travers  Phutneur  vitrée.  Le  cristallin  du  côté  gauche  ebt  parfaitement  transparent;  celui 
du  66té  droit  offre  une  teinté  légèrement  blanchâtre;  ce  qui  fait  que  te  malade  n*f  vo/t 
pas  aussi  bien  d'un  côté  que  de  l'autre,  te  crîstâTIin  est  placé  derrière  f fris,  oti  II  e^  slluè 
eu  haut  et  en  dedans.  Le  tnalade  n*à  pas  la  faculté  d'accommodation  aux  dTstaoees.  Il  n'y 
voit  plus  dès  que  les  objets  sont  placés  eii  Ae^à  ou  atl  delà  d'une  drslënce  dë'25  fl  Sô  cent!- 
tfiètres,  qui  est,  poor  lui,  la  limîtede  fla  puissance  visuelle. 

M.  Follin  a  pensé  que  le  malade  pourrait,  avec  deir  lunelleti^à  ven^a  Convexes,  rempffacef 
avtifrtageusenyent  ta  hinette  de  Gatflé^;  déni  f empld  ^st  fort  gènatoi;  le  malade  a  eetnme^ 
à  opérer  celte  substitution,  mais  habitué  qu'il  est  à  se  serviif-dë  ta  lune^  de  IMilJejfl 
tfduVè  celle-ci  p^us  oottime^e.  ' 

M.  Perhin  est  frappé  de.  cette  partioularité.  Si  le  malade  a  dea  imagea  pkia  MiXes  d^ 
objets  en  se  servant  do  laiuneïle  de  Galilée,  cela  doit  Icoir,  suiyanX  loiy  à  uocertain  degré 
d'anesthésie  de  la. Rétine,  d'où  résulte  un  astigmatisme'  que  l'on  pourrait  porrigar  à  l'aidi 
d^un  système  de  verres  sphériques. 

Il  sfétabMt^  au  ai^t  de  l'astigmatisme^  une  petileMctoasiott  ertife  W;  T¥«)a4  let  M.  PerrîD, 
dana  laqaelleles;  deux  inierlecoteiirs  ne  parviennent  pas  â.  s^ntefvdre.  Le  débat  n'a  pas  de 
suite. 

M.  Verneuil  donne  quelques  détails  sur  un  cas'  de  pof^^'é  hâ8o-))hâfyngfen;  chez  aoe 
feînéae  de  6&  ans,  actuellement  dàn»  son  service  â  f'hôpilat  Lartbtfisière.  Celle  femme  a  été 
déjà  opérée,  il  y  a  treize  à  quatorze  ans,  d'un  semblable  polyj^e,  et  ta  récidive  a  mis  tout  ce 
tempa  à  se  produire^  ce  qui  aembteraifc  «eair  en.  partie  âi  rappvi  dés  idées'da*Mi  Lègooesl 
aar  la  lenteur  et  Ftnactâvité  de  ces. sortes  de  tnmaursi,  passé  i»b  ceHaio  âge.  - 

Gequ'fl  y  ai  di  particaliar  danms  le  cas  dont  il  a'agit,  c^eai  que^  aprèe  Isf  pfêmlèrfe  opéralioD 
dans  laquelle  le  chirurgien  fit  la  réseatio»  de  la  voûte  palatine-  et  caatériea  enauffe  avec  k 
pâte  de  GanquotOi  le  polype  fut  bien  enlevé^  nsafa  la  aMlflJée^ oeasa  de  pouvoir  parler  distîae- 
tement.  La  ré.çidive  a  co^rigé|  ce  défaut  de  la  phonation,  parce  c|ue  le  pplypea  laU  l'ofllce 
t*\}Q  obttirâteiir  na(u)^el,'qui  eçt  venu  boucher  la  solution  de  continuité  créée  par  la  pre- 
mière opération.  La  tumeur  secompose  de  deux  Ipbes,  dont  J'uu  sert  .d*ob,lurateDr«  et  dool 
l'autre,  pendant  comme  un  bàtlaut  de  cloche  à^ans  la  cavité  du  pharynx,  gène  la  déglutitioa 
et  la  respiration.  M.  Verneuil,  considérant  la  lenteur  da  développement  de  ce  polype  tt  r%e 
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Avanfi4;4^:laiiiMa^e,r  M  jM^opojMidff  rieira«ab«ii  pqr^ei>l  ^  «mi^^Qu^Qt  i  A  i*<ai4fi  4f3  r^rir 
imir  lin^p^,  M  parlit  ile  la  tv^ienr  fini  .p^od  àirtoiéi:i^ur  ^\i  p)iarj«^  et  dQ..r;e9pf,çf€|r 
r9olro«.qi9k  aêfi  4'obtufaleiir.  L*ituerliop  du  polype  a  lieui  du  resjtOi  k  la  t^as^e  du  crâne, pr^r 
bablement  à  Tapophyse  basilaire.  -,    .,   j  ..!.,*      i 

M.  Broca  présente  le  moule  en  plâtre  d*une^  lésion  quMI  croit  assez  rare,  puisqu'il  n'en  a 
pas  vu  d'eiemple  dans  les  auteurs,  noa^gril  MJttb^cles. 

Il  s'agit  d'une  luxation  de  Tépaule  en  bas,  de  «elle  que  M.  Goyrand  a  plus  justement  dési- 
gnée sous  le  nom  de  sous-glénoldienne.  Le  inalade  est  un  bomme  de  67  ans,  qui,  le  27  décem- 
bre dernier,  fit  une  cbute  dans  la  rue,  pebt-ètre  après  des  fibalion^  un  peu  trop  copieuses, 
car  il  n'a  pas  su  rendre  compte  de  la  manière  dont  Taccident  Ini  est  arrivé.  Qtiol  qu'il  eà 
BC^it,  fl  s'est  pr^Btmié  à  rhôpital  avec  un  bras  offrant  «ne  altitude  ptn  commtfm,  si  tant  est 
qu'il  ed  ait  «té  ofbscnrvéi  d^aw&rt  axtrésoe;  fin  effet,  le  membre  est  écarté  du  Irono  presque  à 
angle  droite  Éo  méOM  temps  rtomérua  a  subi  uo  moavsmttftt  de  rotatiofi  itti  dedans  tel^qUe 
l'épitrochlée  regarde  en  arrière. et  la  cootisae  bicipilale  en  bas«  L'avaat^^yras  eH  en  prona- 
tion.II  fa  une  dépression  très^notabte  du  «MûgBod  de  l'épaule.  Ordiaairsmenl.ecite  dépres- 
sion est  brusque.  Ici  la  dépression  est  masquée  par  la  saillie  du.delt4)Ide  qui  larmeoomn^e 
un  ponLéleadii.âe  sas  insertiena  acromiOrelaTienlakes  à  ses  attadies  huroéralest  et  sous 
lequel  on  trouve  un  vide.  L'aisselle  est  remplie  par  la  tète  hnmérale  superfitiieilement  placée 
SDOB  Icpebi].  •  ; 

Les  mesures  prises  avec  une  grande  .pfécision  sur  le  sujet,  qui  était  très>*mai^e,  opt 
montré  un  alkmg^BMiit  considérable  4a  bord  antérieur:  de  l'aisseUav'  plus  considérable 
•ocore  du  bordposlérlear  et  de  la  circonférenoe  de  Tépaole.  Le  membre  loaé  présente  ua 
raccourcissement  assez  notable.  t 

La  tète  de  rbumérii»esL  fixe  dans  sa  position  nouvelle.  On  ne  peut  lai  imprimer,  a^e  la 
main  aucun  nMovement.  -^Sa  posiileo,  par  rapport  aux  muscles,  est  entre  le  b<^d  inférieor 
du  sdQ8"Scapttlaire  et  k  berd  eorrespondant  du  triceps.,  au  moment  de  la  réduetion, 
M.  Broca  a  éprouvé  la  sensation  du  passage  de  la  tête  à  travers  une  gouttière  ou  un.caoal 
xnvsooleuz^  et  les  élèves»  même  à  distanos,  ont  eniendu  nn  brlnt  analogue  nu  glisseooent 
d'uD  noyau  de  cerise  que  Ton  presse  entre  deix  deigts*.  • 

ta  i^éddctéoa  n'a  pu.se  faire. saas  traotioa,  bien  que<  la  ooatraction  rouseulaire  eût  été 
annihilée  par  le  chloroforme.  Deux  aides  tirant  sur  le  coude  avec  une  force  modérée,  ont 
ramené. fi\oilement  la  léte  dans  la  cavité.  La  réduction  a  eu  lieu  en  deux  temps,  l'un  pen- 
dant lequel  la  tète  â  traversé  te  canal  musculaire  el  la  boutonnière  de  la  capsule;  l'aolre 
où  elle  est  reptrée  dans  sa  cavité  articulaire. 

fA.  Broca  dit,  en  terminant,  qu'il  n'a  pas  trouvé  de  cas  semblable  dans  les  livres. 

MM.  Velpeau,  Dolbbau,  Guton  et  VERNEua  rappellent  ou  citent  des  observations  qui 
présénlebt,  aVec  celle  de  Ml  Broca,  plus  on  Tûaojns 'dTanaloçie.     '         '  *^ 


^VamiTÉiÉ  sfMttAUt  ià  piÈâaB,  ecÉniÈ  Pàn  la  tAiLLB; 

.  .  Par  k  docteur  Jona« 

Va  eofaftt  ûe,.k  aas  accusait  depuis  quelque  temps  des  douleurs  algues  dans  l'émission  de 
Furine,  dont  le,  jet  sortait  bifurqué  ou  en  spirale,  ou  se  suspendait  tout  à  coup.  Prépuce 
allongé.  Bien  que  la  première  expiorallon  n'ait  pas  décelé  la  présence  du  calcul  supposé,  un 
corps  dur,  résonnant,  ayant  été  constaté  par  phrsieurs  chirurgiens  à  un  second  cathélé- 
risine|Ja3t(|i]lcV]fi^t,T^ûIuQ  et  pratiquée  par  ie  procédé,  bilatéral  d^  Dupuylren.  JL'opération 
fut  rapiae  et  sans  accideuts,  mais  fe  doigt  introduit  dans  la  vessie  né  trouva  aucun  carcUl. 
Quinze  jours  après,  la  plaie  périnéale  était  cicatrisée  et  le  malade  enlièrement  guéri.  IGiof*- 
rialè  fetiM  dî  itf.  fttemcke:)  '  '  •         ' 

Cette  erreur  iQ^efll  pas  la'preniièrer,  d'éminenis  chirurgiens  l'ont  commise.  Il  ii'y  à  donc 
pas  liéti  de  s'y  arrêter,  bien  qne  l'on  s'explique  difficilement  comment  la  sensation  d'un 
corps  ^uc  peut  être  perçue  dans  une  cavité  qui  n'en  contient  pas,  ni  aucune  tumeur  quel* 
conque.  Gomment  expliquer  surtout  la  guérison  consécutive?  Deux  suppositions  seules  peu- 
vent en  rendre  compte  :  c'est  l'existence  d'une  valvule  vésico-uréthrale  divisée  et  disparue 
jpar  là  c;f'^(ot(>m{^,'Sfnoti  l'existence  beaucoup  plus  probable  d'une  lacération  ou  fissure  de 
la  muqueuse  vésieal^  au  v«i$piAHie  ,da  coV.^oQPA^t  lieu  V^Qs.Bpasn^as,  gu/&rie  par  une 
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simple  fncisioDv  tomme  eèU  ào  pasise  sur  i'fdtestin  et  âllleors.  C'est  ainsi  que  M.  Riehvd  en 
a  rapporté  des  exemples  concluants  ù  la  Société  de  médecine  de  la  Seine,  en  1866,  notam- 
ment celui  d'un  médecin  qui  se  mourait  de  douleurs  vésicales,  et  quMl  fit  cesser  instaolt- 
Dément  par  la  lithotomie.  —  P.  G. 


COURRIER. 


Des  motifs  très-sérieux  nous  empêchent  de  continuer  la  discussion  sur  i'organisalion  de 
renseignement  (ie  la  médecine. 

—  Le  comité  médical  des  Bouches*du-Rhône  reconnu,  par  décret  impérial,  établisse- 
ment d'utilité  publique,  décernera,  dans  sa  séance  générale  d'avril  1866,  une  médaille  d'or 
de  U  valeur  de  200  francs  à  Tauteur  du  meilleur  mémoire  sur  les  questions,  suivantes  : 

1*  «  Quel  est  réiat  actuel  des  associations  médicales  en  France?  • 

T  ((  RépoDdent«*elies  au  but  principal  de  ieur  création,  qui  est  de  ne  faire  des  médecins 
français  qu'une  seule  famille  7  » 

3"  «  Dans  le  cas  contraire,  quels  sont  les  moyens  â  prendre  pour  atteindre  ce  bott» 

li'*  «  Paul'-il  admettre  les  pharmaciens  dans  ces  associations?  » 
Le  comité  décernera,  dans  la  même  séance,  un  prix  de  300  francs  au  concurrent  qui  son 
produit  le  meilleur  travail  sur  ces  deux  questions  : 

«  Le  service  médical  des  associations  de  prévoyance  et  de  secours  est-il  partout,  en  Fraooe, 
organisé  de  manière  à  concilier  les  exigences  des  membres  qui  tes  composent  avec  cep 
est  dû  aux  médecins  et  pharmaciens  qui  les  desservent  ? 

«  Dans  la  négative,  quels  sont  les  moyens  de  facile  «xéeution  propres  è  perfectionner  ce 
service,  et  quels  sont  les  avantages  qui  doivent  en  résuiler  sous  tous  les  rapports?  » 

Les  membres  titulaires  du  comité  médical  et  les  auteurs  qui  se  feraient  connaître  sont  seols 
exclus  du  concours. 

Les  mémoires  écrits  lisiblement  et  envoyés,  francs  de  port,  dans  les  formes  académiques^ 
seront  reçus  jusqu'au  1*'  mars  1866,  terme  de  rigueur. 

ils  seront  adressés  à  M.  le  docteur  (ïouilan,  président  du  comité,  cours  Lientnd,  13,  ^ 
Marseille. 

-^  La  Société  des  sciences  médicales  vient  de  composer  son  bureau  pour  Tannée  1866,  de 
la  manière  suivante  : 

Président,  M.  de  Soyre  ;  vice-présiden^,  M.  Pfeiffer  ;  secrétaire  général»  M,  Alix  ;  sécrélaire 
annuel,  M.  Prat  ;  trésorier,  M.  Boulin. 

LIBERTÉ  OE  LA  PHARIACIE.  —  Partout  il  en  est  question;  où  elle  existe,  comme  en  Aa- 
gleterre,  c'est  pour  la  restreindre  à  cause  des  accidents  et  des  malheurs  déplorables  qoi  eo 
résultent  ;  en  France,  où  elle  n'existe  pas,  c'est  surtout  h  la  justifier,  à  la  légitimer  que  quel- 
ques feuilles  en  ont  fait  leur  principale  devise.  En  liaire,  où  elle  existe  en  partie  comme  es 
Toscane,  c'est  ^  l'étendre  au  reste  di^  royaume  que  Toa  s'applique^  maia  avec  le  correctif 
suivant  :  Indemnités  par  FËtat  aux  pharmaciens  établis  en  coupons  de  5  p.  100,  suivaDlii 
valeur,  l'estimation  de  leurs  officines,  comme  dédommagement.  Fondés  sur  rindemnii^ 
accordée  en  1857  aux  procureurs,  droguistes  et  autres  du  Piémont,  pour  la  liberté  décréta 
de  ces  professions,  les  pharmaciens  réclament  la  même  justice.  Le  précédent  mérite  d'élit 
invoqué,  mais  sera-t-il  imité  7  Telle  est  la  question.  (Ann.  dimed.  puHica.)^* 
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L'UNION    MÉDICALE. 

N*  1«.  .  .  Mardi  13  Février  1866-  . 

StMMAIAJB. 

I.  CuniQOB  MtoiaLB  :  Obsenration  d'aphasie.  —  II.  CBUvasiB  a  Polype  Taginal  snbissant  la  dégénéres- 
cence cancérease;  opération;  récidive;  nouvelle  opération  et  nouvelle  repullnlatlon ;  mort.  —  111. 
fiiBLioTBàQOE  :  Appréciation  médico-légale,  du  régime  actuel  des  aliénés  en  France,  à  l'occasion  de 
la  loi  de  J83«.  —  Semaines  scientifiques,  —  lY.  Récumatiou  j  La  pulvérisation  dans  le  Nouveau  Dic- 
tionnaire de  médecine  et  de  chirurgie.  —  V.  Codrriee.  —  YLPediueton  :  Chronique  étrangère. 

CLINIQUE  MEDICALE. 


MSBBfATION  H'AVlUtlB; 

Lue  à  la  Société  médicale  des  hépitaux,  dans  la  séance  du  10  janvier  1866 , 
Par  le  doeteor  AncHAMBADiiT»  médecin  de  Tbosplce  des  Incurables  (hommes). 

Il  y  a  actuellement  dans  les  salles  de  l'hospice  des  incurables  seize  individus  hémi* 
plégiqaes  ;  douze  le  sont  du  c6té  droit,  qualro  du  cMé  gauche.  Ces  derniers  n'ont  été 
frappés  d'aphasio  à  aucune  époque  de  leur  maladie  ;  mais  les  douze  autres  ont  été 
aphusîques  à  un  degré  plus  ou  moins  prononcé  et  pendant  un  temps  variable;  deux 
réfaîenl  d'une  manière  absolue,  et  un  troisième  Test  incomplètement .  conservant  la 
faculté  de  dire  un  assez  bon  nombre  de  mots,  et  surtout  de  r(^péter  tons  ceux  qu'on 
prononce  devant  lui.  Dans  une  troisième  catégorie  se  rangent  les  derniers,  qui,  après 
avoir  été  transi loirement  aphasiques,  ont  récupéré  dans  une  certaine  mesure  la 
faculté  du  langage,  c'est-à-dire  qu'ils  peuvent  prononcer  des  phrases  entières  pourvu 
que  celles-ci  ne  soient  pas  trop  longues,  et  qu'ils  ne  parlent  pas  trop  vite  ou  ne  soient 
pas  émis*  Ces  hommes  lisent  bien  des  yeux,  mais  s'ils  veulent  lire  à  haute  voix,  au 
trois  ou  quatrième  mot  tout  s'embrouille.  Si  vous  leur  demandez  pourquoi  ils  >ne 
parlent  pas  mieux,  ils  accusent  la  langue  qui  ne  peut  prononcer  ou  débiter  assez 
librement  tous  les  mots  qu'ils  ont  très-présents  à  l'esprit.  Ils  vous  diraient  volontiers 
qu'il  existe  un  troublé  dans  le  jeu  des  muscles  destinés  à  produire  le  langage  arti- 

FEUILLETON. 

GHBOlflOVB  ÉnAlfGÈlE. 

1.  Tioiivelle  étiologie  du  typhus  eonUgieux;  /Cateo  delà  vaccination.  —  11.  La  noblesse  médicale 

anglaise.  —  lli.  PMtim, 

En  voici  bien  d'uoe  autre  I  Ce  maudit  typhus  contagieux  ne  nous  réserve  que  des  sur- 
prises et  des  déceptions.  Sous  prétexte  qu'il  est  identique  à  la  variole,  suivant  Tidée  timide- 
ment émise  ici  et  renouvelée  des  anciens  par  MM.  Bouvier  et  Auzias-Turenue,  puis  soutenue 
avec  assurance  au  delà  du  détroit  par  M.  le  docteur  Murcbison  et  M.  Geely,  qui  se  sont 
constitués  les  défenseurs  et  les  ap6lres  de  cette  doctrine,  tandis  que  chacun  était  occupé  — 
nous  ne  dirons  pas  à  qui  mieux  mieux,  car  c'est  là  une  pratique  empirique  des  plus  hasardées 
•—  à  en  chercher  la  cofifirmali<^n  par  rinocolalion  vaccinale,  voici  qu'une  nouvelle  étiologie 
surgit.  A  en  croire  les  observateurs  anglais,  au  lieu  d'éhe  une  maladie  zymoUc,  comme  Ha 
disent,  qu'elle  lienne  du  typhus  ou  de  la  variole,  ce  serait  une  variélé  de  l'helminthiase, 
analogue  à  la  tricbioase.  N'est-ce  pas  le  cas  de  dire  que  Ton  mel  à  présent  des  vers  partout  ? 
Ce  n*est  pas  que  ver  ou  poison,  les  malades  se  trouvent  mieux  de  l'un  que  de  l'autre, 
puisque  la  mort  est  toujours  au  bout;  mais  c'est  pour  la  satisfaction  de  savoir  au  moins  de 
quoi  ils  ipeurent» .  ta  chose  est  donc  très-sérieuse  et  mérite  d'être  prise  en  haute  consi- 
dération.    . 

Le  3  janvier  dernier,  le  docteur  Fenwick  annonça,  dans  une  lettre  au  Timest  qu'il  avait 
découvert  4ans  le$  i^f^uscles  des  bestiaux  morl«  du  typhus  conlogiem  de  petits  enipzoaîres 
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culé.  Ils  pensent  les  mots,  veulent  les  prononcer  et  ne  peuvent  y  parvenir;  il  faut 
que,  chez  eux,  il  n'y  ait  pas  transmission  régulière  de  la  volonté,  du  commande- 
ment ou  que,  celle  transmission  ayant  lieu,  les  muscles  n'y  répondent  pas.  Ce  sodI 
là  autant  de  questions  dont  on  peut  espérer  la  solution,  mais  que  j'abandonne  pour 
le  moment,  me  bornant  à  vous  lire  l'observation  suivante  : 

Observatiou.  —  Montfort  (Théodore),  Agé  de  65  ans,  cordonnier,  demeurant  rne  Saint- 
Dominique-Safnt-Germafn,  n'ayant  jamais  su  lire  ni  écrire.  Admis  aux  Incurable»  (hommes) 
le  10  janvier  1865. 

Gel  homme  avait  toujours  joui  d'une  bonne  santé,  lorsque,  au  mois  de  septembre  1863,  il 
fut  pris  de  crachements  de  saog  très^abondants.  Le  sang,  d*abord  parfaitement  rouge,  fot 
ensuite  rendu  par  crachats  noirâtres  isolés  (il  8*agft  probablement  d'une  pneumo-hémor- 
rhagie). 

Au  bout  de  deux  mois  de  maladie,  il  fat  aasez  bien  pour  reprendre  ses  travaux,  dont  il 
s'acquitta  avec  la  même  activité  et  la  même  aisance  qu'avant  d'avoir  été  malade;  il  resta 
seulement  sujet  à  des  coliques  sur  la  nature  desquelles  il  est  difficile  de  se  faire  une  idée. 

Au  mois  de  novembre,  deux  mois  après  les  crackements  de  sang,  il  sortit  un  nalin  pour 
reporter  de  l'ouvrage  et  rentra,  au  bout  d'une  heure  et  demie,  en  proie  à  de  violentes  coli- 
ques pour  lesquelles  H  se  mit  au  lit. 

Le  soir,  il  se  leva,  mais  il  était  comme  un  homme  ivre,  hébété  et  parlant  peu.  Il  se 
recoucha  et  s'endormit;  mais,  au  milieu  de  la  nuit,  sa  femme  s'aperçut  qu'après  s'être 
réveillé,  il  prenait  sa  main  droite  avec  la  gauche  pour  changer  son  bras  de  place  :  il  y  avait 
paralysie.  Le  lendemain  matin,  il  se  leva  comme  d'habitude  et  ue  put  se  servir  de  la  main 
droite  pour  s'habiller;  il  marchait  encore  bien.  Aux  questions  que  lui  adressa  sa  femme,  il 
ne  répondait  que  oui  et  non,  et  encore  se  trompait-il  dans  remploi  de  ces  mots  dont  il  usait 
à  peu  près  indifTéremment,  quelle  que  dût  être  la  réponse;  îl  semblait  égaré,  comme  ÎTre, 
et  pourtant  paraissait  comprendre  ce  qu'on  lui  disait.  Quelques  jours  plus  tard,  la  jambe 
droite  se  paralyse  et  la  bouche  est  déviée  t  gauche  ;  à  partir  de  Ce  moment,  il  cesse  de  répondre 
oui  et  non,  et  tout  se  borne  aux  motsjV  m'en  ùMjement,  qu'il  prononce  comme  ne  seul  mot  C*eit 
la  réponse  invariable  qu'il  fait  à  toutes  les  questions  qu'on  lui  adfes8e,et  depuis,  dans  n  famille 
e^à  l'hospice,  on  lui  avait  donné  le  sobriquet  du  père  Je  m'en.  Pendant  six  semaines,  il  resta 
au  lit,  allant  sous  lui  et  gardant  son  air  hébété.  Pourtant,  nous  dit  sa  femme,  il  compreMii  et 
qu'on  luidisait;  aussi  le  voyait-on  s'indigner  quand  on  lui  parlait  de  l'envoyer  è  l'hôpital:  il 
prenait  un  air  furieux  el  faisait  des  menaces  de  la  main  gauche  en  criant  :  Je  m'en,  je  nCau 
Peu  à  peu,  il  cesse  d  aller  sous  lui,  les  mouvements  reviennent  dans  la  jambe  qui  avait  été 

microscopiques  dont  il  ne  déHnissait  oi  le^nre  xA  Tespèce.  C'en  fut  assez  pour  faire  croire 
aussitôt  à  la  découverte  de  la  cause  myslirieuse  du  fléau.  Aussi  M.  Lionnel  Beale,  dont 
l'attention  était  flxée  sur  ce  sujet,  s'empressa  de  publier  le  résultat  de  ses  recherches  et  de 
ses  observations  dans  le  Médical  Times  and  Gazette  avec  la  description  et  les  figures  de  ces 
animalcules  ou  plutôt  de  ces  corps  ciliés  se  préseolanl  sous  forme  de  larves  ea  foie  de 
développement,  renfermés  par  milliers  dans  des  kystes  placés  au  sein  des  muscles  volontairei 
Ils  ont  cependant  été  rencontrés  à  l'état  libre  et  une  fois  dans  le  cœur  ;  mais  ce  sont  là  des 
exceptions.  A  une  seule  près,  toutes  les  victimes  du  typhus  contagieux  examinées  à  cet  effet 
en  contenaient.  L'examen  le  plus  minutieux  n'a  pu  en  déceler  la  nature,  mais  leur  vie,  lev 
organisation,  leur  multiplicKé  sont  hors  de  doute.  M.  Beale  hésite  pourtant  à  les  qaaliier 
d'entozoaires,  el  le  docteur  Gobbold  a  publiquement  mis  celte  nature  en  question.  Ce  soet 
pour  lu!  «  des  entophyCes  plutôt  que  des  entozoaires,  des  sacs  de  psorospermie,  dont  le 
contenu  granuleux  ressemble  auï  zoospores  non  ciliés  de  certaioes  conferves.  » 

On  est  donc  bien  loin  d'être  fixé  sur  l'espèce  et  le  rôle  de  ces  )|Mrasites.  En  leur  qualité 
d'infiniment  petits,  fort  à  la  mode  en  ce  moment,  on  y  regardera,  sans  doute,  avec  tout  le 
soin  el  ^attention  voulus;  mais  on  ne  saurait,  dès  maintenant,  les  considérer  comme  la  came 
du  typhus  contagieux,  car  ils  ont  été  observés,  il  y  a  plus  de  vingt  ans,  en  Allemagne,  sur 
difiTérents  animaux,  comme  M.  Beale  lui-même  l'établit.  Miescher  les  trouva  dans  les  mus- 
cles d^une  souris  en  18/id;  Hessling  dans  les  colonnes  charnues  dti  cmur  d'un  moutoo  et  da 
bœuf,  chez  le  daim,  le  raL  En  1855,  Rainey  les  trouva  chez  le  cochon  et  les  conslééra  canne 
la  première  période  de  développement  du  cystiçercus  cellulosx.  De  ce  qu'ils  se  rencoittrefll 
en  bien  plus  grande  quantité  sur  les  anfmaTix  ihofts  dû  typbus  oontaglemc  qoe  Mrr  eemtqui 
sont  bien  portants,  on  û'en  peut  concture  qn*ils  sotft  la  catm  de  la  maladie;  «o  fOBtrciye, 
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eotnpléteibenl  parîdytée,  et,  au  bout  ât  qael^oe  temps,  fl  ékiU  en  élat  de  marcher  A  l*aide 
d^lDe  eenne.  II  pui  aller  da  n^  110  de  la  rae  Saint-DomiDfqne  k  Taivcienne  barrfèrti 
de  Sèvres,  où  il  afait  une  sanr;  il  faîsaft  souvent  ce  Irajet  sans  s'égarer,  s^acquillant  de 
petites  commissions  qn'on  Ini  confiait.  Ea  un  mdt,  avec  rimpossibililé  de  parler,  il  parais^ 
sait  avoir  conservé  son  InleIKgence  à  peu  prds  complète. 

A  partir  du  moment  où  lliémiplégie  fut  complète,  on  nota  une  bonfiSssure  de  la  face  et 
^e  la  main  de  ce  côté,  bouffissure  qui  durait  quelque  temps  et  disparaissait  pour  revenir 
plus  lard. 

Au  mois  de  mal  186^,  dans  une  de  ses  visites  habituelles  à  sa  sœur,  celle-ci  lui  Irouva  un 
air  étrange,  ne  put  se  faire  comprendre  de  fui,  et  dut  le  reconduire  à  sa  demeure;  on  fut 
obligé  de  le  monter;  il  eut  une  défaillance  et  garda  le  lit  pendant  un  mois;  quand  il  en  sortit, 
il  marchait  moins  bien  ;  sa  jambe,  et  surtout  son  brns,  étaient  un  peu  raides  ;  il  ne  des- 
cendit plus  dans'la  rue.  Quant  au  langage,  rien  n'était  changé,  c'était  toujours /fmVn. 

L'intelligence  baissa  peu  pendant  cette  seconde  phase  de  la  maladie,  et,  s'il  faut  en  croire 
sa  femme,  l'inteltigeoce  était  aussi  complète  que  jamais.  Il  pouvait  se  faire  comprendre  par 
signes,  était  joyeux  de  voir  ses  amis,  se  désolait  en  voyant  ses  instruments  de  travail  dont  il 
ne  pouvait  plus  se  servir,  et  surtout  se  montrait  indigné  quand  on  lui  parlait  d'entrer  dans  un 
hospice.  On  fit  néanmoins  les  démarches  nécessaires,  et  il  entra  aux  Incurables.  Il  pouvait 
marcher  aidé  d'une  canne,  et  11  voulut  même  se  servir  de  celle-ci  contre  le  concierge,  qui  lui 
refusait  la  sortie.  Quant  è  l'étal  actuel,  voici  ce  que  nous  avons  noté  :  l'hémiplégie  est  très- 
accentuée,  mais  incomplète  ;  à  la  face,  on  8*aperçoil  à  peine  de  la  paralysie  ;  le  bras  est  dans  la 
demi-flexion  et  contracture;  il  y  a  quelques  mouvements  volontaires,  mais  très-Iimilés ;  la 
sensibilité  y  est  très-obluse,  de  même  sur  le  (ronc.  Tai  dit  que  le  malade  marchait  en  fau- 
chant, appuyant  surtout  sur  la  pointe  du  pied,  à  cause  d'un  peu  de  contracture. 

Une  particularité  digne  de  remarque,  c'est  l'existence  d'un  demi-œdème  très-neltement 
caractérisé  du  c6l4  paralysé.  Nous  ne  constatons  rien  du  côté  des  poumons  on  du  cœur.  Il 
n'y  a  pas  d'albumine  dans  les  urines. 

Eu  égard  k  i'état  de  l'intelligence,  il  est  Incontestable  que  cet  homme  comprenait  tout  ce 
qu'on  loi  disait,  se  montrait  très-sensible  aux  menaces  et  aux  bonnes  promesses;  mais  il 
faut  avouer  aussi  qu'il  paraissait  profopdén^eot  hébété,  et  je  doute  qne^  en  dehors  de  ces 
provocations,  il  pens&l  à  gran<i'chose  ;  seulenaent,  il  est  incontestable  que,  s'il  avait  oublié 
les  mots,  il  comprenait  très-bien  le  sens  des  paroles  qu'on  lui  adressait.  La  langue  n'était 
pas  paralysée,  mais  il  a  toujours  été  impossible  au  malade  de  la  sortir  de  la  bouche;  quand 
on  loi  demandait  de  le  faire,  il  l'agitait  en  ouvrant  largement  la  bouche  et  tout  se  bornait  là. 
Pas  de  âéviatiéu  de  la  luette. 

leur  nmHipliclié  tend  à  faire  admettre  qu'elle  en  est  un  effet.  Rien  de  moins  prouvé  donc  que 
la  nature  helminthique  de  cette  terrible  épizootie. 

Quant  à  ses  prétendus  rapports,  son  identité  avec  la  variole,  l'inanité  en  est  dès  mainte- 
nant démontrée  péremptoirement  et  par  des  expériences  décisives.  A  peine  cette  idée  était- 
elle  jetée  dans  \e  public  qne,  de  toutes  parts,  on  s'empressa  de  vacciner  les  bêtes  à  cornet 

de  préférence  à toutes  les  autres,  tellement  que  le  vaccin  manqua  bientôt  pour  les  gens 

d'esprit.  La  pénurie  en  est  telle  danslout  le  Royaume-Uni,  qne  la  demande  d'un  envoi  de 
plaques  a  été  faite  aux  Académies  de  médecine  de  Paris  et  de  Turin  pour  y  suppléer,  et  nous 
savons  même  que  l'envoi  de  Paris  a  eu  lieu.  Un  chirurgien  entreprenant  a  même  fondé  là- 
dessus  une  industrie  lucrative  par  fa  vente  de  tobes.  Au  début,  il  en  donnait  trois  pour  une 
demf-couronne,  sôit  18  fr.;  tandis  qnfl  n'en  donne  plus  qu'un  actuollement  pour  cett« 
somme,  avec  l'espoir  d'en  obtenir  bientôt  un  meilleur  prix.  Un  mélange  de  collodfon  avec 
huile  de  croton  et  tartre  stibié  a  aussi  été  inventé  et  composé  par  de  coupables  industriels 
pour  suffire  à  la  demande,  et  vendu  aux  fermiers  comme  du  vaccin.  On  juge  dès  tors  du 
résultat  de  rinoculation ,  de  Tinsuccès  de  l'expérience  et  du  peu  de  crédit  à  y  ajouter  si 
elfes  étaient  tontes  semblables. 

Mais  il  en  estd^autresqui,  faites  avec  da  vaccin  authentique,  permettent  de  résoudre  la 
question.  M.  ToUemache,  par  exemple,  grand  partisan  de  la  vaccination,  et  qui  criait  vio* 
toire  dans  le  Timis  avant  le  temps,  après  avoir  vacciné  un  veau  d'Alderney  avec  succès,  le 
plaça,  le  il  janvier,  pendant  cinq  jours  consécntifë,  dans  un  espace  restreint  avec  quatre 
autres  veaux  malades  du  typhus.  Il  en  fut  retiré  le  16  sans  aucun  signe  de  la  maladie  ;  mais 
dès  le  lendemain.  Il  fut  atteint  et  succomba  huit  jours  après,  selon  la  déclaration  même  de 
rexpériteentatettf.       ' 
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Depuis  800  entrée  anz  Incurables,  MoDtfort  eut  une  diarrhée  peraislioifte  qui,  d^aillean, 
exislaît  déjà  avant;  il  cessa  de  pouvoir  marcher,  resta  au  lit*  ou  dans  on  fanteuil»  devint 
très-cachectique  et  a'œdématia.  Le  29  novembre  i86ô  il  tomba  de  son  lit  et  se  fit  une  frac- 
ture commiuutive  de  l'extrémité  supérieure  de  l'hmnérus  du  côté  paralfsé^  Mort  le  6  jan* 
vier  1866;  autopsie  le  7.  —  Celte  i^utopsie,  à  cause  de  circoostances  particulièrea,  n*a  pu 
être  complète  ;  mais  voici  ta  pièce  principale,  c'est-à-dire  le  cerveau  t 

Le  cerveau  est  très-petit,  il  pèse  600  grammes;  il  adhère  fortement  à  ses  enveloppes,  et  il 
faut  prendre  beaucoup  de  précautions  pour  Penlever.  Voici  ce  qu'il  présente  d'intéressant: 

La  troisième  circonvolution  du  lobe  gauche  est  détruite  comme  si  la  substance  cérébrale 
avait  été  enlevée  avec  un  emporte-pièce;  il  y  a  là  une  excavation  qui  contient  aisément  le 
pouce,  et  dont  le  fond  répond  à  Texlrémité  antérieure  du  ventricule  latéral  sans  aller  jus- 
que dans  cette  cavité,  qui  en  est  séparée  par  une  mince  couche  de  substance  cérébrale. 
L'intérieur  et  les  bords  de  cette  excavation  sont  de  couleur  jaune  pâle;  les  membranes  céré- 
brales, déprimées  et  flottantes,  la  tapissent  sans  pénétrer  jusqu'au  fond  ;  elles  n'y  adhèrent 
pas,  et  il  est  facile  de  les  détacher;  elles  adhèrent  un  peu  aux  bords  et  passent  de  Vtttïi 
l'autre,  étant  seulement  déprimées  au  centre. 

En  arrière  de  celte  destruction  existaient  quelques  circonvolutions  parfaitement  fntacteset 
qui  se  trouvent  placées  au  niveau  de  Textrémilé  supérieure  de  fa  scissure  de  Sylvius  et  un  pea  en 
arrière  de  celle-ci.  Mais,  en  arrière  de  ces  quelques  circonvolutions  restées  Intactes,  on  voit 
que  toutes  les  circonvolutions  qui  constituent  la  massé  posléro-lalérale  de  Phémisphère 
sont  détruites;  les  membranes  d'enveloppe  du  cerveau  y  sont  flottantes  et  contiennent  on 
liquide  aqueux  jaunâtre,  dont  une  grande  partie  s'était  écoulée  en  enlevant  le  cerveau.  L'en- 
semble présente  une  coloration  jaunâtre  plus  foncée  que  celle  de  la  lésion  de  la  troisième 
circonvolution.  La  destruction  cérébrale  qui  a  eu  Heu  en  ce  point,  et  qui  a  été  très-consi- 
dérable, n'a  pas  pénétré  jusque  dans  le  ventricule;  une  lame  de  substance  restée  Intacte  les 
sépare. 

En  ouvrant  avec  soin  le  ventricule,  on  constate  qu'il  n'y  a  nulle  part  de  lésions,  excepté 
dans  le  corps  strié,  qui  conserve  sa  forme,  mais  qui  semble  avoir  été  inflllré  de  sang. 
-     Outre  ces  particularités,  le  cerveau  de  cet  homme  ne  présentait  rien  qui  noos  ait  frappé. 

L'aphasie,  chez  Montfort,  était  très-complète,  aussi  complète  qu'on  l'ait  notée 
dans  aucune  observation,  mais  elle  avait  rinconvénient  d'être  unie  à  une  hémiplégie 
très-prononcée,  ce  qui  pouvait  raémc,  pendant  la  vie,  faire  conclure  que,  s'il  existait 
une  lésion  du  point  quel  qu'il  soit,  qui  peut  tenir  le  langage  articulé  sous  sa  dépen* 
dance,  cette  lésion  ne  serait  pas  isolée,  mais  bien  liée  aux  altérationâ  qui  produisent 

Plusieurs  vaches  vaccinées  dans  ia  même  écurie,-8oit  qu'elles  fussent  déjà  malades  oo  bteo 
portantes,  moururent  également  après  cette  épreuve. 

Afln  d'éprouver  l'effioacité  préventive  de  la  vhccinatîon,  lord  Airiie  envoya  également  deox 
animaux  vaccinés  aveo  succès,  et  on  troisième  non  vacciné  dans  une  vacherie  infectée  le 
15  janvier.  Dès  le  30,  il  annonçait,  dans  le  Timef^  que  des  deux  premiers,  l'un  était  déjà 
mort,  l'autre  non  atteint,  et  le  troisième  malade  sans  espoir»  11  est  juste  de  rappeler  que  sa 
ferme,  d'où  ces  animanx  sortaient,  était  restée  coqiplélemçni  iodemma  du.  Aéau,  grâce  à  uo 
Isolement  absolu  et  à  l'emploi  des  désinfectants,  quoique  environnée  de  fermes  infectées. 

iVl.  G.  Okell  dit  avoir  vacciné  au  moins  500  tôles  de  bétail,  dont  27  vaejies,  dans  ,ln  ferme 
de  son  frère,  du  3  au  10  janvier.  Une  vache  et  un  taurean  furent  seuls  réfractaires  à  Tinocu- 
lation.  Dès  le  27,19  étaient  atteintes,  8  merles,  dont  5  avalent  été  v^ceîi^es.quHtoraLe  jours 
avant  l'apparition  des  premiers  symptômes  ;  h  guérirent,  et  le  taureau  et  la  vache,  réfrac- 
taires à  rinooulation,  étaient  épargnés. 

Deux  génisses  vaccinées  avec  succès  par  M.  Harper  et  exposées  ensuite  au  fléan,  contrac- 
tèrent de  même  la  maladie  et  en  moururent.  La  même  épreuve»-  faite  dans  les  Collèges  vété- 
rinaires Albert  et  Royal ,  a  donné  des  résultats  identiques.  Dans  le  premier,  pour  être  bien 
sûr  que  les  pustules  étaient,  légitimement  vaccinales,  on  est  allé,  par  upe  pratique  véritable- 
menl  dangereuse,  jusqu'à  en  inoculer  le  virus  à  des  enfaats,  et  l'opération  à  parfaitement 
réussi,  confirmant  ainsi  la  nature  du  vaccin.  D'ailleurs,  on  a  inoculé  sept  animaux,  dit  lord 
Airiie,  avec  le  virus  du  typhuis,  et  le  résultat  a  été  le  même  :  quatre  sont  loorls  aussitôt. 

On  objectera  sans  doute  que  toutes  ces  expérimentatiops,  et  bien  d'aîulres,  n'ont  pas  été 
faites  ni  conduites  aussi  scientifiquement  qu'il  serait  désirable  pour  conclure  et  leur  accor- 
der une  valeur  négative  absolue.  Il  nous  semble  que,  répétées  simultanément  en  plusleufs 
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la  partilysîe  de  la  sensibilité  et  du  mouvement.  C*eât  eflectivemcnt  ce  qui  a  eu  lieu, 
et  ce  qui  empêche  Tobservation  d'être  concluante;  toutefois,  elle  nous  semble  bonne 
à  enregistrer. 

Ceux  qoî  font  de  fa  troisième  circonvolution  une  partie,  en  quelque  sorte  un 
organe  dont  rinlégrîté  importe  à  la  faculté  du  langage  articulé,  à  ce  point  que  ce 
dentier  devieroe  impossible  au  moment  où  cette  Intégrité  disparaît,  ceux-ci,  dis  je, 
ne  manqueront  pas  de  dire  que  c'est  la  destroclipn  de  la  troisième  circonvolution 
qui  a  entraîné  l'aphasie  qui  s'est  montrée  des  le  début,  alors  quMl  n'y  avait  que 
paralysie  du  bras;  ils  diront  que,  dès  ce  moment,  il  s'était  formé  un  foyer  hémor- 
rhagîque  en  ce  point  et  que  rhémiplégié  s'est  complétée  quand  s'est  fait  une  hémor- 
rbagie  à  la  partie  postérieure.  Tout  ceci  est,  en  effet,  très-légitime  et  de  nature  à 
impressionner,  bien  que  ce  ne  soient  que  des  raisonnements  et  pas  des  preuves.  Il  y 
en  a  eu  deux  principales  attaques  :  Tune  au  mois  de  novembre  1863,  la  seconde 
en  mai  1864,  et  nous  devions  naturellement  rechercher  s'il  n'était  pas  possible 
de  reconnaître  la  lésion  qui  pouvait  répondre  à  chacune  d'elles.  Il  nous  faut  recon- 
naître que  ç*a  été  un  problème  à  peu  près  insoluble,  à  moins  que  l'on  ne  veuille  accor- 
der une  grande  importance  à  la  coloration  moins  prononcée  de  la  destruction  anté- 
rieure et  en  conçlure.^e  celle-ci  est  plus  ancienne  parce  que  les  matériaux  du  sang 
en  ont  disparu  plus  complètement.  Ce  serait,  je  crois,  se  livrera  des  interprétations 
très-peu  motivées,  et,  sauf  cette  différence  de  nuance  extrêmement  légère,  il  faut 
reeoBnaltre  que  les  deux  lésions  se  ressemblaient  de  tout  point.  L'état  de  la  motllité 
de  la  langue  m'a  beaucoup  frappé  chcE  le  malade.  Quoique  l'organe  ne  fût  pas  para- 
lysé, puisqu'il  put  être  remué  dans  la  boucbe,  ses  mouvements  n'étaient  pourtant  pas 
complètement  à  la  disposition  du  malade,  qui  ne  pouvait  pas  la  sortir  de  sa  bouche 
ou  la  diriger  dans  Te  sens  qu'on  lui  indiquait,  l>^'y  avait-ll  pas  là  lésion  de  la  motilîté 
comparable  h  celle  de  la  jambe  ou  du  bras,  et  ne  pourrait-on  pas  lui  attribuer 
l'aphasie?  Le  fait  pourrait  se  prêter  tout  aussi  bien  à  cette  interprétation  qu'à  l'hy- 
pothèse de  l'abolition  de  la  mémoire  des  mots  chez.un  homm^  pour  lequel  les  mots 
n'étaient  pas  lettre«morte  puisqu'il  comprenait  trëabien  tous  ceux  qu'on  prononçait 
devant  lui.  L'aphasie,  dans  ce  cas,  aérait  un  simple  trouble  de  la  motilité,  une  para-* 
lyaîe  comparable  à  la  pefralysie  des  muscles  des  membres  et  ayant,  comme  celle-ci. 
sa  lésion  anatomique. 

endroits  avec  cette  unifonufté  de  résaîtats,  elles  suffisent  dès  maintenant  à  ioflrmer  Thypo- 
thèse  de  ridentlté  du  typhus  contagieux  et  de  la  variole.  Ces  faits  en  déposent  bien  mieux 
que  tous  les  raisonnements,  les  analogies  qui  avalent  servi  à  h  faire  supposer  plutôt  qu'à 
rétablir,  et  robservation  de  vaches  guéries  du  typhus  ayant  ensuite  contracté  le  cow-pox, 
achève  de  mettre  cette  doctrine  à  néant.  Il  faut  donc  nous  appliquer  la  morale  de  la  fable 
anr  la  nature  du  typhus,  et  nous  restons  gros  Jean  comme  devant. 

il  serait  facile  d'augmenter  cet  avoir  sdeulitique  mensuel  d'autres  travaux  publiés  ailleursi 
mais,  en  présence  des  résultats  précédents,  nous  craindrions  de  les  affaiblir  et  de  distraire 
avec  préjudice  TaUention  du  lecteur  sur  leur  portée  et  toutes  lea  réflexions  qu'ils  suscitent. 
Disons  seulement  que,  malgré  six  mémoirfis  envoyés  à  son  dernier  concours  sur  Vaction 
du  tabac,  TAcadémle  de  médecine  de  Belgique»  par  Torgane  de  son  rapporteur  et  secrétaire, 
M«  Tallois,  n*a  trouvé  à  eu  couronner  aucaa.  Un  sioiple  encouragement  de  200  fr.  a  été 
accordé  au  dernier  venu;  aucun  concurrent  n'ayant  répondu  directement  à  la  demande  faite 
d*  expériences  et  d'observations  nouvel  Us,  la  plupart  se  sont  bornés,  au  contraire,  à  ce  qui 
avait  été  dit,  observé,  avancé  de  part  et  d'antre  jusqu'ici,  et  encore  incomplètement,  car, 
selon  la  remarque  do  rapporteur,  aucun  n'a  cité  le  ménioire  de  TIedmann  analysé  et  traduit 
partout.  Avis  aux  futurs  travailleurs  sur  ce  sujet. 

Bn  mettant  en  évidence  les  eontradfétrons;  les  dissidences  qui  existent  sur  cette  question, 
ce  rapport  montré  aussi' que  le  programme  était  hors  de  toute  proportion  raisonnable 
avec  le  temps  accordé  pour  y  satisfiilre.  Ce  n^est  ni  un  ni  èeux  ans  qu'il  fallait,  mais  au 
moins  quatre  oci  cinq.  Gotbment  élucider,  en  effet,  tant  de  contradictions  par  des  expériences, 
des  observetiiotis  nouvetUi  datts  Un  temps  si  restreint?  Demandez  à  M.  Mèlier  ce  qu'il  lui  a 
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Une  particularité  digne,  je  crois*  d'être  notée»  et  qui  Ta  été  dans  d'autres  obsep 
vationsy  c^est  l'œdème  limité  pendant  longtemps  à  la  moilié  du  corps  paralysé.  Cet 
œdèmo  ne  reconnaît  pas  pour  cause  première  autre  chose  que  l'état  cachectique, 
bien  qu'il  se  soit  produit  de  bonne  heure,  mais  sa  localisation  doit  certaioement 
être  placée  sous  la  dépendance  des  lésions  nerveuses. 

.1.      ■ 1    II     I  III  asaaaxBB    i  ii   'i    i laBaaeaBcaifc^BBwaBa caag— teWÉ— 

CHIRURGIE. 


POLYPE  ¥AGINAL  SUBISSANT  LA  D£GÉI«ÉRESGBI«CB  GANGÉRBCSB;  OPÉIATION  ^  BÉGIBlVBj 
NOCfBLLB  OPÉEATIOIV  Et  IfOCTBLLB  ERPCLLVLATIOII^  MOET. 

Par  le  docteur  Félix  Isnarb,  de  SMnt-Amand  les  Eaux^  • 

Les  polypes  du  vagin  sont  peu  connus  :  pour  les  médecins  qui  voudront  tracer 
leur  histotre,  le  cas  dont  je  vais  parler  ne  sera  pas  dépourvu  de  tout  intérêt.  Insolite 
sous  bien  des  rapports,  et  ayant  nécessité  des  opérations  graves  et  malheureuses,  j'ai 
cru,  pour  ce  double  motif,  devoir  le  publier  et  le  commenter  avec  détails. 

Obseryâtioit.  —  M**  L...,  36  ans,  lempérameat  lynpfiatiqti^.  Blée  d^  parents  saios,  elle 
s'est  mariée  à  80  aas  et  a  toujours  étd  parfaitement  réglée. 

En  1861,  elle  a  un  premier  aceMichement  natureL 

Vers  la  fin  de  l'année  suivante,  elle  commenoe  à  sentir  à  la  paroi  antérievre  da  Ta§ii  mt 
petite  grosseur  qui  Q*attire  pas  aérie«sement  son  attentioD. 

Cette  tumeur  n'empêche  ni  la  fécoodation  ni  la  gestation  ;  car,  en  octobre  i66d,  li"*  L.. 
met  au  monde,  à  huit  mois»  un  second  enfant  qui  ne  vit  que  quarante-huit  heures. 

Durant  cette  deuxième  grossesse,  ta  tumenr,  qui  n^'est  autre»  comme  on  le  verra  plusttrd, 
qu'un  polype  vaginal,  a  pris  le  volume  (fun  œuf  de  poule,  qu'elle  conserve  sans  s^accrollre 
sensiblement.  La  santé  reste  bonne,  et  }a  malade  peut  travailler  jusqu'au  derfaie^  Jour. 

Mais,  à  partir  du  moment  de  faccouèhement,  les  choses  changent.  Les  menstrues  n'appa- 
raissent qn'une  fois  pour  se  supprimer  définitivement.  La  tutaieur,  quoique  ne  dëtettti&anl 
aucune  douleur,  feit  de  rapides  progrès;  elle  occasionne  des  pertes  sangtiisès  |«rfols  aaseï 
abondantes,  gêne  rémission  dès  vrines  et  des  matières  lécales. 

AttCUD  iraiiemeni  obirurgical  n'eat. appliqué.  La  malade  fait  venir  aa  asge-femne,  qui, 
croyant  avoir  affaire  à  un  prolapsus  utérin,  ordonne  un  pessaire  qui  n'est  pas  loagteBsps  sop* 

fallu  de  temps,  de  démarches  et  de  dépenses  pour  édifier  son,  beau  rapport  de  i8A6  sur  c« 
sujet,  et  vous  ne  vous  étonnerez  plus  de  ne  pas  en  avoir  obtenu  la  solution. 

De  môme  du  caucours  sur  la  glycoswrùy  où,  des  deux  mémoires  envoyés,  on  a  également 
préféré  une  opinion  originale,  si  disparate  et  étrange  qu'elle  soit,  à  une  imdpide  compilation 
des  faits  et  des  opinious  déjà  connues.  De  deux  défauts,  c'est  choisir  le  moindre. 

IL  Après  la  question  du  typhus  qui  occupe  le  plus,  qui  absorbe  la  presse  anglaise  aussi 
bien  qdè  Taftentlon  publique,  vient  eelle  dès  tftred,  dés  dfsilnctlons  accordées  au  Corpi 
médfCDl.  La  baroDfiie  accordée  à  ^rW.  F^ergusson  fl*étàit  qtie  tVtfftt-^oÛt  de  oelles  qui 
devaient  suivre,  et  sa  prééminence  sur  la  fîste  tient  sans  doute  à  ce  qtie=,  des  trtyls  ri^yaumes, 
11  appartient  à  celui  de  la  métropole.  En  efllst,  la  nomttaHôn  dtt  p^ofes8éur  Ceni^n,  de  Du- 
blin, dont  le  dOffl  rappelle  la  déco«ivaHe  de  vmuffisahù^  aâfii^ue,  et  le  pitls  Illustre  dn  Oer|)S 
médical  irlandais,  à  la  même  dignité,  a  soWi  4é  près.  Depuis  la  mort  dt^H.  Matsb,  en  1860, 
la  verte  Erin  n'avait  pltttde  méddn  honoré  de  ce  titre,  accepté  ainsi  avec  d^atitattl  phis  de 
joie  et  de  reconnaissance  qu'il  est  accordé  à  Tun  de  ses  patriolésl^sptefà  dévoués. 

Restait  l'Ecosse  à  satisfaire,  et  le  choix  ne  pouvait  être  dooteux.  Par  ses  travanï  si  rema^ 
quables  çn  obstétrique ,  et  surtout  la  découverte  des  propriétés  smesthésiques  du  chloro' 
forme,  qui  ont  rendu  son  nom  célèbre  dans  l'univers  entier,  M.  flittipson  TetepoUalt  sur  tous 
ses  compétiteurs  pour  cette  dignité.  On  s'étonne  même  qu'on  ait  tant  tardé  à  la  lui  coEféier. 
Aussi,  des  applaudissements  unanimes  ont  accueilli  cette  élévation  de  II.  Simpson,  penUêtie 
encore  plus  à  l'étranger  qu'à  Edimbourg  même,  où  cependant  un  banquet  lui  a  été  offorti 
celte  occasion.  El  si  les  victimes  de  la  ctiloroformisation  élevaient  d'outre-tombe  quelques 
.voix  discordantes  par  les  organes  de  Lyon  eu  de  Ni\ples»  ds  leur  répondre  iU^elie  n'est  pas 
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portik  tHos  tard,  eHe  rédaïkie  les  soins  d'un  médecin  ;  mais  ne  voolaD(  seaoQmettre  ni  à  !'«p« 
plication  du  spéealum,  ni  à  nu  extmen  miouMens,  elle  8*en  lient  à  des  injeelions  émol-r 
lientes  et  à  den  sotas  de  pro|veté. 

Je  suit  appelé  le  9  juillet  1864.  Voici  son  élal  : 

Tmnenr  volamîoense  faisant  saillie  an  dehors  de- la  Tolre  en  écartant  les  grandes  lèvres. 
Sa  sorfaee  est  irrégulière,  nicéréeet  snppnre  snr  pinsieurs  points.  Une  explqraiion  plus  pro* 
fonde  me  démontre  qu'elle  remplit  tonte  la  cavité  vaginale  distendue  par  elle,  et  qu'elle  est 
implantée  sur  la  paroi  antérieure  du  vagin  par  un  pédicule  court»  oblong.dana  le  sens  vtr- 
tical,  et  commençant  immédiatement  au-dessus  du  méat  urinaSre  resté  sain.  La  main  intro- 
duite dans  le  canal  ntéro-vultaire,  alternativement  à  droite  et  h  gauche  de  la  tomeur,  cir- 
conscrit celle-ci  tout  autour  de  son  pédicule.  Je  m'assure  ainsi  par  le  toucher  que  le  col  de 
la  matrice  et  Texlrémité  supérieure  du  vagin,  dan»  une  notable  étendue,  n'ont  aucune  con- 
nexion avec  la  production  morbide  accidentelle.  Celle  lumeurji  la  consistance  des  polypea 
muqueus»  saigne  au  moindre  contact  et  se  laisse  i'acilement  écraser  entre  les  doigts,  si  ce 
n'esta  la  baae  où  l'on  sent  le  pédicule  beaucoup  plus  ferme.  Elle  n'est  nullement  doulou- 
reuse; mais  elle  gène,  par  son  volume,  par  l'odeur  fétide  qu'elle  répand  et  par  la  difficulté 
qu'elle^apporte  à  la  miction,  à  la  défécation  ainsi  qu'à  la  progresaion,  la  malade  étant  forcée 
pour  mareber  de  jse  courber  en  avant  et  d'écarter  les  jambes.  —  Au  sein  gauche,  petite 
tumeur  indolente,  bosselée,  mobile  sous  la  peau,  du  volume  d'unepetite  noix  et  d'apparence 
quelque  peu  cancéreuse.  Son  début  remooUà  quelques  mois  après  rapparition  de  la  produc- 
tion accidentelle  du.  vagin. -r- Émaciation;  teint  jaunâtre;  pas  de  fièvre;  appétit  à  peine 
diminué. 

Je  diagnostique  un  polype  vaginal  subissant  un  commencement  de  dégénérescence  cancé- 
reuse, et'j'en  propoae  i'exUrpatioo^  que  M"'  U..  accepte  avec  joie. 

Première  opérattan.  —  Le  11  juillet  1864,  je  pratique  l'ablation  du  polype  au  moyen  de 
récraseur  Rnéafre  de  M.  Chassaignae.  L*état  d*anémie  dans  lequel  se  trouve  la  malade  par 
suite  den  pertes  de  sang  nombreuses  qn*elle  a  éprouvées,  et  le  mode  d'implantation  do 
polype  par  un  pédicule  unique  et  résistant  détermine  le  choix  du  procédé  opératoire  et  de 
rinstroment;  Pour  cefa,  la  malade  étant  convenablement  couchée  sur  le  dos,  les  cuisses 
écartées,  une  sonde  droite  en  argent  est  préalablement  introduite  dans  le  eanal  de  Purèthre. 
Malheureèsemenl,  bien  que  je  la  Aisse  cheminer  avec  lenteur  et  prudence»  son  bec  perfore 
fàcilettent  la  paroi  postérteore  do  canal  et  entre  dans  la  production  anormale;  il  m'est  aisé 
de  la  retirer  dé  cette  ftiuase  route  et  de  pénétrer  jusque  dans  la  vessie,  mais  t'acquiers  par 
là  la  triste  conviction  que  le  mat  est  peut-élre  pies  profond  que  je  ne  pouvais  le  penseif 
d'abord  et  que  sa  base  sera  plus  diflQcile  à  extirper  radiealennnL  Je  persiste  néanmoins  dans 

responsable  de  l'imprudence,  l'abus  on  rimpéritie  apportés  à  soneinploi.  C'est  ainsi  qu'une 
mort  est  déjà  feurvenue  cette  année  à  St  Mary" s  hospiialy  chez  un  homme  chloroformé  pour 
l'ettirpaUon  d'une  detit  Lee  dentistes  sont  iDeorrigtbiee;€ar,  après  les  malheurs  survenus  en 
parelt  cas,  ils  ne  devraient  pine  y  reooulir. 

Pourquoi  flinMl  que  l^orgneft  légitimée!  la  joie  qu'a  dû  ressentir  de  cette  distinction  hérér 
ditàire  lé  e<Èu¥  paleràel  derémfnent  cMnirgien  écossais,  aient  été  troublés,  empoisonnés  par 
la  mort  presque  cefneidenté  de  celui-là  même  qni  devait  en  reooeillir  tout  l'avatttagel  Le 
14  janvier,  le  doéteor  J.  Simpson,  Agé  de  25  ans  à  peine,  et  qni  promettait  de  succéder  à  son 
père  dans  sa  carrière  scientifique  comme  dans  ses  titres  et  honneurs,  a  succombé  presque 
inopfttément  à  utte  affe<?t1on  atgné  du  foie,  c'est  un  maihaur  auquel  s'associeront  coniiale- 
ment  tous  ceux  dont  les  plus  douces  espérances  répoeent  sur  law  premier  né« 

Ce  n'est  pas  que  ces  titres  nobiliaires  aient  satistait  tout  le  monde  t  Ils  n'ont  fait  qo'eieiter 
les  ambitions,  les  compétitions;  l'appétit  vient  en  mangeant.  Potirqnoi  M.  Uwrence,  diit 
celui-ci,  qui  depuis  plus  d'un  demi^siècle,  tient  lé  sceptre  de  la  ehniirgie  anglaise,  n'a4-ll  pas 
obtenu  celte  distinction?  El  parmi  les  médecins,  dit  celui-là,  cet  honneur  ne  revenalt-^l  pas 
de  droit  au  docteur  Watson  f  On  réclame  de  même  en  Ecosse  peur  Christison  et  syme,  et 
chacun  de  plaider  ainsi  pour  son  candidat.  Tout  est  de  Tètre  en  ce  moment  de  lord  John 
RusseTl  avant  que  la  liste  soit  close. 

m.  Lès  délégués  an  Congrès  sanitaire  international  de  Qonatantinople  seront  réunis 
atiloôr  tfu'lapis  vert  que  Ton  en  connaîtra  à  peine  les  Bbma.  C'est  pe«rquoi  nous  nous  em- 
f>re8séns  dé  ftti^  connattn»  que  le  geinvernement  locat  a  nommé  Salih-Eisndî,  dii«cleur  de 
rBcole  impériale  deimédeHne,  ei  le  docteur  BaltaAetti,  inepe^^teur  duser^'ice  sanitaire  pour 
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mon  premier  plan  opératoire;  bien  décidé  à  détruire  par  la  cautériaation  ce  qne  PlnMra- 
ment  pourrait  laisier  après  lui  de  tissu  morbide.  En  eoMéquence,  je  confle  cette  tonde  à  un 
aide  et  j'adapte  à  la  chaîne  de  l'écraseur  trop  courte  pour  embrasser  toui  le  pédkule  du 
polype  un  petit  cordonnet  de  chanvre  dit  ficelle  de  fouet,  Gelle«cl  étant  filée  an  boolon  d'une 
sonde  de  Bellocq,  qui  doit  servir  de  conducteur,  je  l'iulroduis  dans  le  vagui  te  long  du  poer- 
tour  gauche  du  pédicule  :  arrivé  à  l'extrémité  supérieure  de  ce  dernier,  je  pousse  le  ressort 
de  ia  sonde  et  avec  l'indicateur  de  la  main  gauche,  je  saisis  le  long  du  pourtour  droit  da 
pédicule  le  cordonnet  qui  a  ainsi  embrassé  dans  ce  trajet  tout  le  col  rétréci  de  la  tuoieor. 
La  sonde  de  Bellecq  étant  dégagée  et  la  ficelle  accrochée  à  l'écraseor,  je  fais  manœuvrer 
l'instrument  qui,  après  une  demi-heure,  amène  au  dehors,  sans  beaucoup  de  douleqr  ni  de 
sang,  ia  tumeur  tout  entière. 

La  son^lc  nrélhrale  est  alors  retirée  de  la  vessie,  et,  une  injeotion  simple  étant  faite  dans 
le  conduit  uléro-vufvaire,  j*app1ique  fe  spéculum  éfin  de  biett  m'assurer  de  Tétat  des  parties. 
Le  col  utérin  est  parfaitement  sain,  sans  érosion  ut  rongeur,  ainsi  que  l'extrémité  supérieure 
ou  ampoule  vaglonle  dans  une  hauteur  de  deux  travers  de  doigt  environ.  L^écraseur  t 
enlevé  toute  la  tumeur,  antant  que  ia  chose  était  possible  et  tout  aussi  profondément  qa^eossent 
pu  le  faire  des  ciseaux.  La  plaie  résoitaut  de  la  section  du  pédicule  mesure  une  surface  ellip- 
tique de  six  centimètres  de  haut  sur  deux  de  large  :  elle  montre  le  canal  de  Purèthre  ouvert 
vers  le  milieu  de  son  trajet.  Le  méat  nrinaire  est  complètement  épargné.  Tout  le  reste  da 
vagin,  en  arrière  et  sur  les  côtés,  est  à  Pélat  normal. 

Je  complète  alors  l'opération  par  la  cautérisation  de  la  base  d'Implantation  du  polype  an 
moyen  du  nitrate  acide  de  mercure. 

Examen  de  la  tumeur.  —  Elle  est  globuleuse,  du  volume  des  deux  poings,  mesurant 
38  centimètres  de  circonférence.  Sa  surface,  dans  toute  ia  portion  contenue  dans  le  vagin, 
est  rougeàtre  et  lisse,  avec  quelques  légers  sillons  se  dirigeant  de  la  base  vers  l'extérieur; 
elle  est  irrégulière,  noamelonuée,  gris&lro  et  comme  gangrenée  dans  la  portion  située  hors 
la  vulve. 

Divisée  avec  le  scalpel,  elle  est  molle,  pulpeuse,  d'un  tissa  homogène  et  en  tout  semblable 
à  celui  des  polypes  muqueux  des  fossés  nasales,  facile  à  écraser  entre  les  doigts  et  laissaai 
suinter  alors  de  la  sérosité  et  du  sang.  La  base,  c'est^à^ire  la  partie  qui.adhéraitaa  pédi- 
cule, est,  presque  en  tous  points,  fibreuse  ou  lardacée»  criant  sous  le  scalpel  :  cette  portion 
indurée  qui  mesure  sur  la  tumeur  une  calotte  spbériqiie  de  deux  centimètres  eu^ron  de 
hauteur,  envoie  néanmoins  çh  et  là  dans  la  masse  polypeuse  des  prolongeflieiita  irréguliers, 
sorte  de  ramiftcalions  de  tissu  dégénéré. 

le  représenter.  M.  le  professeur  Bè  B*y  figurera  pas.  Sur  sa  demande  d'exonératiOD,  U.  Bosi 
(de  Ferrare)  a  été  nommé  pour  le  remplacer.  G'etft  le  docteur  Lautfaoer-Bey«  médecin  autri- 
chien au  service  de  TÉgyple,  qui  sera  chargé  de  représenter  cette  puissance.  Quant  à  TAv- 
triche  elle-même,  elle  en  est  encore  à  la  période  de  réflexion  à  ce  sujet;  elle  se  recueille. 
Albion  n*est  guère  plus  avaueée.  Le  gouvernement  s'est  adressé  au  Collège  desoiéde- 
dus  pour  lui  désigner  un  doses  membres  le  plus  digoe  de  sou  choix.  Voilà. où  en  est  cette 
grande  mesure  prophylactique  qui  dmt  nous  garantir  du  choléra  à  Taveiûr,  sans  parler  des 
discussions  qui  ont  lieu  eu  Espagne,  en  Italie  et  ailleurs,  en  vue  de  s'y  préparer  et  d'y 
figurer  avec  avantage. 

«  A  quelque  chose  malheur  est  bon  »  est  un  proverbe  toujours  vrai*  Après  les  victimes  da 
choléra  viennent  ses  favorisés,  si  Ton  peut  dire,  assez  heureux  pour  a'en  prémum'r  tout  eo 
«'exposant  avec  dévouemeot  à  ses  atteintes  et  en  recevoir  la  récompense.  Les  décorations 
pleuvent  ainsi  sur  eux  de  part  et  d'autre.  Mous  enregistrons  avec  plaisir  aujourd'hui  la 
décoration  de  l'Aigle  rouge  accordée  au  docteur  Mûblig,  par  le  gouvernement  prussien,  pour 
ses  services  à  Tbôpital  prussien  de  Gonstantiuople  pendant  l'épidémie.  Le  docteur  Schinas  a 
de  même  été  nommé  officier  de  l'ordre  du  Sauveur  par  S.  M.  hellénique,  et  MM.  Marchand 
et  Bartoletti  de  celui  du  Medjidié  de  quatrième  classe.  Pourquoi  ces  distinctions  sont-elles 
si  tardives?  Si  l'émulation  du  dévouement  médical  n'en  a  pas  besoin  pour  se  produire,  elles 
pourraient  du  moins  l'entretenir  en  consacrant  celui-ci  plus  opportunémenL 

Une  charité  doublemeOt  méritoire  à  signaler  :  500,000  francs  viennent  d'être  remis  entre 
les  mains  du  président  de  l'adminittrafion  de  l'hôpital  Middiesex,  à  Londres,  par  un  géné- 
reux donateur  qui  a  voulu  garder  l'anonyme.  On  ne  peut  mieux  observer  l'Éoritore.  A  ceux 
qui  sont  chargés  de  telles  dtspensations  de  la  faire  attssi  chrétiennement. 
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Lès  t^le^  de  Popératton  sont  excellenlies  :  tout  se  passe  bien  pendant  troir semaines;  la 
maitde  eroft  être  gnérié  et  eonuiience  à  vaqoer  à  ses  occupations. 

Itfaia  bientôt,  dans  les  premiers  jours  d'août,  sur  toute.  IMtendoe  de  la  cicatrice,  et  mëoie 
îsoléBient  attenant  k  son  pourtour,  apparaissent  des  végétations  polypeuses.  Chaque  jour,,  je 
les  réprime  avec  le  nitrate  de  mercure;  mais  bientôt,  dél^ordé  par.  leur  exubérance  rapide^ 
ment  croissante,  je  cesse  cette  cautérisalfoo  journalière,  et  j'attends  que  la  masse  morbide 
ait  pris  assez  de  volume  cour  Pextirper  tout  entière  par  une  deuxième  opération. 

Deuxième  apéraiian,  —  C'est  ce  que  je  fis  le  15  fioûL  Celte  fois,  ne  pouvant  embrasser 
avec  Téeraseur  la  Inmear  qui  n'offre  pas  de  pédicule,  je  l'enlève  au  moyen  des  ciseaux 
courbes.  Puis,  pour  parer  à  une  nouvelle  récidive,  je  cautérise  la  plaie  résultant  de  l'opé- 
ration; mais,  au  Heu  de  me  servir  du  nitrate  acide  de  mercure,  comme  je  l'avais  fait  autre- 
fois, je  le  remplaçai^  par  la  cautérisation  avec  le  fer  rouge.  A  cet  effet,  la  paroi  postérieure 
du  vagin  étant  préservée  au  moyen  d'une  gouttière  en  bois,  sorte  de  valve  de  spéculum,  le 
cautère  actuel  est  promené  et  profondément  appliqué  sur  les  par  lies  saignantes  de  manière 
à  détroire  toute  induration.  Cela  fail,  et  pour  terminer,  des  irrigations  et  des  compresses 
d*eau  froide  sont  appliquées  en  permanence. 

La  malade  supporta  celte  deuxième  opération  moins  bien  que  la  première;  elle  avait 
perdu  plus  de  sang  et  avait  souffert  davantage;  son  état  général  était  d'ailleurs  moins  bon. 
Néanmoins,  les  premières  suites  furent  satisfaisantes. 

Mais,  à  la  chute  des  escliares,  quelques  nouvelles  végétations  se  montrèrent.  Dès  leur 
apparition,  je  les  touchai  avec  le  perchlorure  de  fer  du  docteur  Deleau  (solution  caustique 
à  W).  Ce  sel  avait  pour  moi  l'avantage  de  modifier  les  chairs,  de  ne  déterminer  aucune 
douleur,  et  de  s'opposer  à  tonte  perle  de  sang  par  son  action  hémostatique,  circonstance 
importante  dans  l'état  de  débilité  où  se  trouTait  la  malade.  Même,  quand  quelques-unes  de 
ces  ^étalions  apparaissaient  trop  fortes  dans  le  voisinage,  sur  des  surfaces  sainea  ou  près 
do  méat  urinaire,  j'en  pratiquais  rescision  que  je  faisais  suivre  de  la  cautérisation  par  le  sel 
ferrjque.  Je  ne  perdais  pas  de  sang  par  oette  manœuvre.  Pendant  plusieurs  jours,  je  me 
rendis,  par  ce  mojen,  maître  du  mat  et  des  excroissances  polypeuses  qui  surgissaient  comme 
l'hydre  aux  tèles  renaissantes  ;  mais  bientôt  encore  je  fus  tellement  envahi  que,  désespérant 
de  tenir  le  mal  en  respecf,  ne  voulant  plus  fatiguer  inutilement  la  patiente  de  mes  explora- 
lions  et  de  mes  cautérisations  journalières,  je  laissai  la  tumeur  &  elle-même  ;  elle  prit  bientôt 
des  proportions  énormes,  au  point  de  faire,  en  quelques  jours,  saillie  au  dehors  de  la  vulve. 
En  même  temps,  l'état  général  s'ébranla;  la  malade,  malc^ré  toute  son  énergie,  s'affaiblit,  et 
la  mort  survint  le  17  octobre,  plue  de  trois  mois  après  la  première  opération»  et  soixactte* 
troia  jours  après  la  deuxième. 


Sir  J.  Hall  M*  D.,  Inspecteur  général  des  hôpilaux  militaires  anglais,  vétéran  de  la  chi- 
rurgie œilUaire,  eV  qui,  depuis  1815  jusqu'à  la  campagne  de  Grimée,  se  trouva  sur  tous 
les  champs  de  bataille,  officier  de  la  Légion  d'honneur,  est  morl  à  Pise,  le  17  janvier,  à 
72  ansk 

On.  annonce  aqssi  la  nibrl  du  directeur  de  la  pharmacie  centrale  ottomane,  Detla  Sudda 
(Falk'Pacba),  qu^v  orphelin,  abandonné  à  la  charité  publique  à  12  ans,  s'éleva  à  celle  haute 
position  par  ses  talents  et  son  activité.  En  se  trouvant  réunis,  associés  ici  dans  Ce  champ 
commun  de  la  mort,  coinme  ils  l'onl  été  dans  leurs  efforts  contre  l'ennemi  commun  dans, 
la  campagne  de  Grimée,  ces  deux  hommes  distingués  ont  droit  à  nos  hommages  et  à  nos 
regrets.  P*  GAaNiER. 


CONCOURS.  —  Les  juges  du  concours  pour  l'internat  en  pharmacie  sont  :  MM.  Adam,  Des- 
noix, Joulie,  Lutz,  Robinet,  juges  titulaires  ;  Fordos,  suppléant. 

—  Le  jury  du  concours  c|es  prix  de  l'internat  en  pharmacie  est  ainsi  composé  :  MM.  Bao- 
drimont,  Hébert,  Vialla,  juges  titulaires  ;  Boui^ln,  suppléant  La  composition  écrite  aura  lieu 
lundi  prochain,  19  février. 

—  Par  décret  en  date  du  3  février  1866,  ont  été  nommés  dans  le  corps  des  officiers  de 
santé  de  l'armée  de  terre  : 

Au  ^ade  dn'hiidecin  vrincipal  de  1'*  classe,  M.  Martin  (Victor^Étieune^Alfi-edy,  médecin 
priaeipal  de  2f;olasse  à  i'bôtel  des  iovalidea. 

AU  grade  de  médecin  principal  de  3*  cktsse,  M.  Philippe  (PélU-François-Prosper),  médecln- 
major  de  1'*  classe  à,  l'hôtel  des  Invalides. 
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RÉFLEXIONS^  —  Après  une  opération  malbeureuse,  quel  chirurgien  ne  sedeoiaDde 
si  les  indications  qu'il  avait  d'opérer  étaient  suffisantes,  et  si  le»  méthodes  ou  pro- 
cédés qu'il  a  employés  étaient  bien  les  meilleots?  C'est  ce  que  Je  vais  fiiire  ici;  je 
vais  expliquer  ma  conduite  et  discuter  en  quelque  sorte  avec  moi-même  sur  ma 
propre  opération.  Les  revers  portent  leur  enseignement  mieux  souvent  que  les  succès, 
et,  à  ce  titre,  Ton  me  permettra  d'insister  un  peu  sur  ce  que  j*aî  fait. 

Pour  cela,  rappelons  succinctement  ce  qui  s'est  passé  chez  notre  malade  :  polype 
vaginal  énorme,  pédicule,  commençant  à  subir  à  sa  base  la  dégénérescence  cancé- 
reuse; ablalion  par  Técraseur  linéaire  et  cautérisation  avec  le  nitrate  acide  de  mer- 
cure :  récidive  :  extirpation  de  la  nouvelle  tumeur  au  moyen  des  ciseaux  courbes  el 
cautérisation  par  le  fer  rouge  de  tout  ce  que  Tinslrument  tranchant  avait  pu  épargner; 
puis,  à  la  chute  des  eschares,  cautérisations  avec  le  perchlorure  de  fer  liquide  à  45o, 
journellement  répétées;  enfin»  repullulation  du  mal,  cachexie  cancéreuse  et  mort. 

Dans  le  cas  actuel,  y  avait-il  contre-indication  à  opérer?  La  nature  du  mai  était 
cancéreuse,  il  est  vrai  :  l'introduction  d'une  sonde  dans  le  canal  de  i'urèlhre  m'avait 
même  démontré  que  le  polype  reposait  sur  des  tissus  dégénérés;  la  malade  portait 
au  sein  gauche  un  petit  noyau  induré,  de  nature  probablement  cancéreuse.  Mais 
étaient-ce  là  des  motifs  suffisants  pour  reculer  et  doitoh  s'abstenir  de  toute  opéra- 
tion par  cela  seul  qu'on  est  en  face  d'une  affection  cancéreuse?  Je  ne  le  pense  pas. 
J'avais,  d'ailleurs,  bien  d'autres  raisons  qui  me  poussaient  au  contraire  à  agir.  U 
femme  était  encore  forte  et  jeune  et  réclamait  l'opération  à  tout  prix  :  l'induration  di 
sein  encore  petite,  mobile  et  indolente,  elle  la  portait  depuis.plus  d'une  aonée  sans 
qu'elle  eût  fait  des  progrès  ;  il  n'y  avait  encore  aucun  signe  bien  prononcé  de  eadiexie. 
Le  polype  était  pédicule;  son  implantation  bien  circonscrite  sur  la  paroi  antérieure 
du  vagin.  Il  avait  subi  à  sa  base  un  commencement  de  dégénérescence  canoérense, 
mais  l'extirpation  faite,  on  pouvait,  par  la  cautérisation,  espérer  détruire  tout  ce  qui 
serait  resté  de  tissu  hétérogène.  L'utérus,  enfin  ne  participait  nullement  àraifection. 
Je  n'hésitai  donc  pas,  dût-il  même  en  résulter  une  fistule  urélhro  ou  vésico  vaginale 
et  je  crois  que  tout  chirurgien  eût  partagé  jusqu'ici  mon  opinion. 

Quant  au  mode  opératoire,  j'ai  préféré  celui  par  l'écraseur,  et  ce  choix  paraîtra, 
sans  doute,  suffisamment  justifié  et  par  la  disposition  pédiculée  do  polype  et  par  les 
pertes  fréquentes  de  sang  qu'avait  faites  la  malade.  Je  savds  bien  que  cet  inatmiBcnt 
ne  pouvait  pas  tout  enlever  et  je  comptais  sur  lee^eaulénsatione  suivantes  pour 
triompher  de  tout  le  mal  ;  je  ne  «rois  pas  id'ailleursque  les  ciseaux  «courbas  eussont 
fait  davantage;  leur  emploi,  comme  on  peut  le  voir  dans  les  observations analogaes, 
est  toujours  âuivi  de  la  cautérisation.  J'avais  bien  un  antre  plan  opératoire  dont  j« 
conçus  rapidement  l'idée,  quand  la  sonde  introduite  dans  l'urèthre  m'eut  démoafre 
combien  la  dégénérescence  pouvait  être  avancée  :  c'était  de  remplacer  Tét^raseur  par 
le  bistouri,  de  circonscrire  par  une  incision  elliptique  toute  la  base  de  la  tumeur,  it 
disséquer  et  d'enlever  une  partie  de  la  paroi  antérieure  du  vagin  et  du  canal  <k 
l'urèthre,  de  mettre  la  vessie  à  nu,  etc.  Malgré  tout  ce  que  pouvait  avoir  de  rationnel 
un  pareil  plan  d'exécution,  j'avoue  que  je  ne  voulus  pas  l'embrasser,  en  face  des 
dangers  qui  pourraient  en  résulter,  et  je  m'en  tms  à  ce  que  j'ai  fait  et  décrit,  c'est-à- 
dire,  à  l'ablation  de  la  tumeur  par  l'écraseur  suivie  de  la  cautérisation  avec  le  nitrate 
acide  de  mercure.  J'avais  la  plus  grande  confiance  dans  l'action  modificatrice  de  ce 
dernier  agent  tant  employé  et  tant  vanté  par  les  chirurgiens  dans  des  cas  de  ce  genre, 
et  qui  m'avait  si  souvent  réussi  dans  ma  pratique  personnelle  contre  les  plaies  et  les 
ulcères  cancéreux. 

Quant  à  l'opération  en  elle-même,  elle  n'a  rien  offert  de  bien  particulier.  Rapp^ 
Ions  toutefois,  en  passant,  que  l'introduction  préalable  d'une  sonde  dans  le  réservoir 
urinaire  est  chose  indispensable  ;  elle  sert  à  préserver  l'urèthre  et  la  vessie  de  l'actioa 
de  l'écraseur  et  même  à  diriger  ce  dernier  plus  sûrement.  Rappelons  encore  oombiea 
nous  a  été  utile  la  sonde  de  Bellocq  pour  ceodulre  la  chaine  de  rifistrument  aulouf 
de  la  base  du  polype  et  combien  par  elle  ce  temps  de  l'opération  a  été  simpHlIé. 
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Répétons  qoSq  lee  avantages  de  récrasement  lioéaira,  racilUédaDs  la  manœuvre, 
peu  de  douleur^  presque  pas  d^écouleroeot  sanguin,  etc.,  avantages  que  nous  avons 
surtout  appréciés,  eu  égard  à  la  région  sur  laquelle  nous  agissions  et  à  Tétat  dans 
loquel  se  trouvait  notre  malade. 

La  première  ablation  du  polype  étant  resiée  sans  succès  et  le  mal  ayant  récidivé, 
fallait*-il  opérer  de  nouveau  ou  devait-on  s'abstenir?  La  rapidité  avec  laquelle  la 
tameur  s'était  reformée  aurait  peut-être  arrêté  un  opérateur  moins  hardi;. mais, 
l'état  général  de  la  malade  étant  encore  sufBsamment  bon,  l'affection  se  reproduisant 
sur  l'aocienne  base  ou  à  son  pourtour  sans  beaucoup  s'étendre  et  les  végétations 
étant,  comme  les  précédentes,  molles  et  muqueuses,  la  base  seule  se  maintenant  dure  ; 
les  conditîoQA  étant,  en  un  mot,  peu  différentes  de  la  première  fois,  je  ne  crus  pas 
devoir  rester  paisible  spectateur  d'un  envahissement  aussi  prompt  et  je  me  déter- 
minai à  une  deuxième  opération,  bien  décidé  À  attaquer  plus  profondément  encore 
\èB  racines  du  mal.  Cette  deuxième  opération  fut  faite  avec  les  ciseaux  courbes;  elle 
ne  pouvait  être  faite  différemment,  la  tumeur  n'offrant  plus  de  pédicule  qui  pût  être 
embrassé  par  l'écraseur.  Les  mêmes  raisons  qui  m'avaient  fait  la  première  fois  rejeter 
le  bistouri,  la  dissection  et  l'extirpation  avec  le  mal  d'une  partie  du  vagin  et  de 
l'urètbre  ae  présentaient  cette  fois  encore  et  avec  plus  de  force.  Quoique  plus  labor 
rieuse  que  la  première,  cette  deuxième  opération  fut  complète;  elle  extirpa  toutes  les 
indarations  que  je  rencontrai.  Néanmoins,  je  ne  fus  satisfait  que  lorsque  j'eus  large- 
ment cautérisé  la  surface  saignante;  je  choisis  cette  fois  la  cautérisation  par  le  fer 
rouge  comme  pouvant  pénétrer  plus  profondément  que  le  nitrate  de  mercure.  Je 
m'exposais  d'une  manière  presque  certaine  à  avoir  plus  tard  une  flstule  vésioo-vagi- 
nale:  je  ne  l'ignorais  pas;  mais,  il  faut  en  chirurgie  savoir  faire,  dans  les  eas  diffi- 
ciles, des  sacrifices  à  temps,  et  jusque-là  j'étais  dans  les  sages  principes  des  maîtres. 
Je  n'hésitai  donc  pas,  heureux  encore  si  j'avais  pu,  même  au  prix  d'une  telle  inflr- 
flûte,,  conserver  les  jours  de  ma  malade.  Mais  le  cautère  actuel  fut  impuissant^  la 
solution  caustique  de  perchlorure  de  fer  dont  je  me  servis  à  la  chute  des  esohares 
resta  impuissante  aussi  à  conjurer  une  repullulation  sans  cesse  renaissante  ;  dès  lors, 
je  dus  trjsieiment  m^avouer  vaincu  et  je  laissai  le  mal  user  peu  à  peu  cette  courageuse 
exislfence(.me  contentant  de  soulager  ses  dernières  douleurs  et  d'adoucir  ses  derniers 
monaents^      ,  . 

Un  mot  maintenant  sur  les  polypes  vaginaux  et  sur  les  traits  qui  caractérisent 
celui  dont  je  viens  de  parler. 

Dans  la  région  du  vagin,  ces  productions  accidentelles  sont  rares,  bien  plus  rares 
qu'on  ne  pense.  Les  auteurs  disent  bien  d'une  manière  générale  qu'elles  y  sont 
moins  communes  que  dans  l'utérus;  cette  assertion  ne  donne  qu'une  idée  fort  incom- 
plète de  leur  extrême  rareté.  Lfsfranc  (1),  dans  sa  longue  pratique  des  maladies  des 
femmes,  n'a  vu  que  cinq  cas  de  polypes  vaginaux  proprement  dits,  et  encore  dans 
leur  description  ne  précise-t-il  qu'imparfaitement  les  limites  de  leur  implantation. 
M.  le  docteur  Le(enneur,  de  Nantes  (2),  dans  son  excellente  monographie  sur  I«i3 
polypes  du  .nagin  ^ejl  «près  de  laborieuses  t eoberches.  dans  les  annales  de  la  science, 
dit  n'avoir  trouvé  que  peu  ou  pas  de  cas  bien  authentiques  de  polypes  attachés  su 
le  vagin  même  :.  le  plus  souvent  ceux  que  l'on  a  décrits  comme  tels  éimni  ou  tks 
tHmeurs  de  différente  nature  simulant  des  polypes,  ou  bien  de  vrais  polypes  utérins 
pris  pour  des  polypes  vaginaux,  ou  même  des  polypes  utérins  qui  ayaient  contracté 
des  adhérences  avec  le  vagin  et  paraissaient  avoir  ainsi  deux  pédicules.  Il  eite 
quelques  cas  de.  ces  produits  anormaux  implantés  sur  le  renflement  bolbairef  et 
entre  autres  l'observation  trèfi-cti rieuse  et  tirée  de  sa  propre  pratique  d'un  énorme 
polype  du  bulbe  du  vagin  qu'il  enleva  avec  plein  succès. 

(i)  Clique  ehirurgicaU  de  Vhôpital  âelaPUié,  iSii,t,lî\. 

(2)  Mémoire  sur  Ut  polypes  du  vagin  et  spécialement  sûr  les  tumeurs  du  bulbe  du  vagin.  Nantes, 
1S69. 
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Le  polype  dont  j'ai  fait  Tablatîon  a  donc  ceci  de  remarquable  qu^^  avait  son 
implantation  dans  le  vagin  proprement  dît,  un  peu  en  arrière  do  méat  urinaire  qui 
était  sain,  sur  le  bulbe  et  sur  presque  toute  la  paroi  vaghiale  antérieure  jasqti*à 
4  ou  Ô  centimètres  environ  au-dessous  du  col  utérin,  qui  n'avait  aucune  conneiion 
avec  lui.  J'ignore  si  dans  le  principe  le  tissu  seul  de  la  muqueuse  du  vagin  participait 
à  former  la  base  d'Implantation;  je  suis  porté  à  le  croire  à  en  juger  par  la  natare  des 
excroissances  polypeuses  développées  çà  et  là  autour  de  la  tumeur  pririctpale  lors  <lc 
sa  repullulation,  excroissances  qui  avaient  tous  les  caractères  dete  polype  moqucui. 
Toujours  est-il  que  lorsque  le  polype  a  eu  son  entier  développement,  sa  base,  -slmplai!- 
tant  profondément  dans  les  tissus  érectile  et  fibreux  sous-jaeents  à  la  muqueuse,  se 
confondait  avec  eux  ainsi  qu'avec  la  paroi  du  canal  uréthral  dans  la  lii^me'dégénè* 
rescence. 

Tl  appartenait  par  sa  nature  aux  polypes  muqueux.  Sa  masse  était  menasse,  fon- 
gueuse, facile  à  déchirer  entre  les  doigts,  d'un  rouge  pftie  ou  grisfttre,  sans  traces  de 
vaisseaux  à  l'intérieur  :  on  sait  que  ce  sont  ceux-là  qui  dégénèrent  le  plus  facilement 
eh  cancer.  Son  pédicule  était  fibreux,  lardacé  en  plusieurs  points,  envoyant  çà  etlà 
quelques  prolongements  de  même  bature  dans  l'épaisseur  de  la  tumeur,  mais  à  une 
faible  distance  ;  néanmoins,  le  tissu  muqueux  de  la  masse  s'y  retrouvait  encore  à 
côté  du  tissu  fibreux.  Je  n'ai  point  vu  la  malade  au  début  de  son  affection,  mais  je 
suis  certain  que  le  polype  était  uniformément  muqueux  alors,  et  que  la  dégénères* 
cence  cancéreuse  ne  s'est  montrée  que  plus  tard,  à  une  époque  que  rien  ne  peut  me 
ftiire  préciser. 

Un  fait  est  digne  d'être  noté  ici  :  c'est  la  dégénérescence  de  la  tumeur  commeoçaut 
par  la  base,  pnr  le  pédicule  et  non  par  la  partie  libre.  Ce  n'est  point  ïa  règle  ordi- 
naire de  la  dégénérescence  cancéreuse  des  polypes.  Lisfranc  observe  «  que  si  le 
cancer  se  développe  sur  une  tumeur  polypeuse,  le  plus  ordinairement  il  prend  nais- 
sance sur  la  partie  exposée  à  l'air,  et  que  le  pédicule  de  la  production  organiçoe 
accidentelle  est  envahi  le  dernier  (1).  y  Un  autre  fait  plus  remarquable  encore,  c'est 
que  sur  la  base  dégénérée  la  repullulation,  au  lieu  de  ne  former  qu*ane  prododioo 
dégénérée  de  même  nature,  a  reformé  presque  en  totalité  un  tiissu  polypeùi;  cette 
circonstance  confirme  encore  l'opinion  que  j'émettinls  plus  baut,  à  savoir,  que  U 
tumeur  était  primitivement  de  nature  bénigne  et  que  la  dégénérescence  n*a  eu  liev 
que  secondairement. 

Je  noterai  enfin  que  durant  toute  la  période  de  la  gestation  le  polype  n'a  fait  aucun 
progrès,  et  qu!au  contraire,  après  l'accouchement  son  volume  s'est  rapidement  accni, 
preuve  de  l'antagonisme  qui  existe  entre  les  produits  de  l'organisme,  physiologiques 
ou  morbides  ^ous  le  rapport  de  leur  évolution. 
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Parlons  encore  des  aliénés,  puisque  aussi  bien  tout  le  monde  en  parle,  et  même  en  parle 
beaucoup  trop,  je  veux  dire  au  rebours  de  toute  justice  et  de  tout  sens  commun;  ceci  ne 
s'appifque  pas  aux  médecins,  bien  entendu.  Je  viens  de  lire,  dans  le  texte  même,  et  d'un 
bout  à  Tatitre,  la  fameuse  loi  de  1888,  si  fort  attaquée  depuis  quelque  temps.  Je  ne  pense 
jMs  que  la  nature  de  ce  journal  me  permette  de  discuter  une  loi,  et,  dans  le  doute,  je  ro*ab8- 
liens.  Mais  je  pois  éoumérer  les  garanties  qu'elle  offre  contre  les  atteintes  possibles  à  la 
liberté  individuelle.  Voici  ces  garanties  :  1*  demande  d'admission  signée  par  le  plus  proche 
parent,  —  ou  par  le  préfet,  et,  dans  ce  dernier  cas,  les  motifs  de  la  demande  sont  inscrits 
sur  un  registre  coté  et  paraphé  par  le  maire  de  la  localité  dans  laquelle  est  situé  l'établisse* 
ment  qui  reçoit  Taîiéné;  —  2*  trois  certificats  émanant  de  médecins  différents;  —  3*  un 
certificat  de  quinzaine;  —4'  les  notes  mensuelles;  —  5'  les  certificats  semesirrels;  — . 
6*  rintervention  des  pouvoirs  administratif  et  judiciaire;  —  7*  la  visite  des  Inspecteurs 
généraux  et  particuliers;  —  8*  les  réclamations  au  Parquet;  —  9*  les  peines  édictées  contre 
les  chefs  d'étabh'ssement,  —  peines  qui,  malgré  leur  rigueur,  ne  sont  rien  si  on  les  compare 
avec  la  ruine  absolue  et  le  déshonneur  qui  seraient  le  résultat  inévitable  d'une  seule  déten- 
tion arbitraire  constatée. 

On  sait,  de  ptos,  que  les  procureurs  impériaux  visitent  régulièrement  ces  établissements, 
et  préviennent  à  haute  Voix  les  malades  de  leur  qualité  et  de  leur  mission. 

Depuis  que  cette  loi  de  1838  est  discutée  et  critiquée  à  outrance,  a-l-on  proposé  quelque 
chose  de  mieux?  a-t-on  proposé  quelque  chose  de  plust  Je  ne  le  crois  pas;  on  a  dit  seule- 
ment qu'elle  n'était  pas  ou  qu'elle  était  mal  exécutée,  et  que,  en  fin  de  compte,  toutes  ces 
garanties  étaient  fictives.  C'est  un  argument  commode,  en  ce  sens  qu'il  dispense  de  chercher 
des  améliorations  sous  prétexte  qu'elles  pourraient  n'être  pas  plus  appliquées  que  les  me- 
sures auxquelles  on  reproche  d'être  tombées  en  désuétude. 

Mais,  au-dessus  des  lois,  il  y  a  les  mœurs  qui  les  provoquent  et  qui  les  maintiennent  ou 
les  réforment.  Or,  je  dis  que,  en  l'absence  de  toute  loi,  les  faits  que  l'on  reproche,  au  moins 
comme  possibles  aux  établissements  d'aliénés,  ne  pourraient  se  produire  en  l'étal  actuel  de 
nos  mœurs  médicales.  Le  niveau  de  Thonorabilité  professionnelle  s'y  oppose  absolument.  Il 
existe,  sans  doute,  parmi  les  médecins,  des  individualités  peu  honorables;  on  en  a  vu  qui 
De  reculaient  pas  devant  le  crime,  et  on  en  verra  encore,  malheureusement.  Mais  ce  sont 
des  crimes  isolés  et  qui  n^exîgent  aucun  complice.  Quant  à  des  crimes  qui  eussent  demandé 
le  concôtif9  et  Tentenlé  de  plusieurs  médecins,  y  en  a-t-ileu  ?  y  en  a^t»il  en  no  seullJe  n'en 
connais  pas,  pour  ma  part.  Pourquoi  donc  supposer  que  le  fait  de  la  détention  arbitraire, 
qui  aurait  besoin  d'un  si  grand  nombre  de  complices,  puisse  aisément  se  produire?  Mais, 
dira-t-on,  nous  ne  supposons  rien;  les  détentions  arbitraires  sont  des  faits,  nous  les  consta- 
tons, nous  les  montrons.  —Vous  les  montrez?  «  Attendez,  bonnes  gens,  que  je  chausse  mes 
lunettes,  n  comme  dil  Rabelais.  J'ai  regardé  de  près  ce  qu*on  a  fait  passer  sous  nos  yeux, 
en  ce  genre,  dans  ces  derniers  temps,  et  j'y  ai  vu  tout  le  contraire  de  ce  qu'on  voulait  nous 
y  faire  voir.  Je  m*étais  même,  assez  imprudemment,  laissé  emporter  par  la  défense  de  ce 
qne  je  considère  comfhe  la  vérité  et,  dans  une  longue  controverse,  je  donnais  les  motifs  de 
ma  conviction,  fournis  par  les  documents  mêmes  dont  on  fait  si  grand  bruit.  Mieux  con- 
seillé, je  supprime  cette  partie  considérable  de  mon  argumentation,  etje  la  remptace  par  ces 
simples  remarqués  que  je  soumets  à  rimpartiaiilé  de  mes  contradicteurs. 

D'abord  on  a  beab  jeu  de  mettre  en  cause  les  chefs  d'établissements  d'aliénés,  puisqu'il 
ne  leur  est  pas  permis  de  répondï-e.  C'est  ce  qi^a  très-bien  exprimé  M<  le  docteur  prierre 
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(Je  BoîstnoDf  dans  ce  passage  dç  sa  brochure  (Appréciation  médico-légale  du  régime  actuel 
des  aliénés  en  France)  ; 

«  Voici  plus  de  trois  années,  dit-il  page  15,  que  les  attaques  de  la  Presse  vont  en  aDg- 
mentant,  Tautorité  et  le  parquet  ont  les  yeux  ouverts  ;  les  médecins  externes  sont  si  bien 
avertis,  que  les  craintifs,  les  insoucieux,  les  indifférents  ne  veulent  pat  délWrer  de  certifi- 
cats, ce  qui  a  déjà  eu  pour  conséquence  de  faire  conduire  des  meiades  en  Suisse,  en  Bel- 
gique et  ailleurs;  cependant,  auctene  plainte  n'a  été  justifiée,  et  &eit  ne  ifue  nom  aurUms 
établi,  dans  reiamen  des  cas  de  détention  signalés,  qui  ne  Ui^saienZ  ancun^  4op^  epr  fét^i 
mental  des  individus,  si  l*on  ne  nous  avait  objecté  qu'on  pouvait  injurier  les  médecin8,mûs 
qu'ils  n'avaimt  pas  le  droit  de  répondre^  le  secret  en  médecine  leur  faisanl  une  obligalioD 
de  se  taire  I  » 

Gela  est  très-juste.  Mais  si  la  loi  défend  aux  médecins  de  révéler  ce  qu'ils  ont  appris  par 
le  fait  de  l'exercice  de  leur  profession,  ne  leur  permet -elle  pasdfntenterim  procès  en  diffa- 
mation contre  les  personnes  qui  les  accusent  de  séquestration  arbitraire?  Pourquoi  n'en 
intentent^llspas?  Serait-ce  qu'alors  ils  retomberaient  dans  )e  secoud  cas  dont  il  me  reste  i 
parler? 

Je  suppose  qu'un  individu  ait  été  renfermé  comme  fou,  puis  rendu  à  laJiberté,  Je  suppose 
encore  que,  par  des  raisons  quelconques,  on  se  fasse  une  arme  de  cette  détenlion  momea- 
lanée  pour  battre  en  brèche  la  loi  de  1838.  Les  médecins,  directement  intéressés  dans 
Tafifaire,  ne  souffleront  mot,  en  vertu  de  la  législation  qui  leur  impose  le  secret  Mais  je 
suppose  encore  qu'un  journaliste  se  mêle  d'office  à  la  discussion»  et  conclue  ^u  bien  jogédes 
médecins,  qu'arrivera-t-il?  C'est  que  l'individu  en  cause  l'attaquera  en  dommages  et  intérèU 
pour'  avoir  porté  atteinte  ix  sa  considération.  Or,  si  les  médecins  dont  il  est  question  dans  U 
première  remarque  déféraient  aux  tribunaux  les  personnes  qui  les  calomnient»  jàe  s'expc^e- 
raient-iis  pas  à  une  action  reconventionnelle  de  la  part  des  malades  h  propos  desquels  ils  se 
défendraient? 

En  d'autres  termes»  je  tH)uve  que  la  partie  n'est  pas  égale  entre  les  médecins  et  leurs 
adversaires.  C*est  comme  si  l'on  imputait  aux  prêtres  certains  griefs  dont  ils  ne  ponrraient 
se  disculper  qu'en  dévoilant  le  secret  de  la  confession.  Il  faudrait  (jonc,  pour  $lre  équitable, 
que  l'attaque  contre  les  médecins  fût  précédée  de  l'abrogation  de  la  loi  qui  leur  kii  «ne 
obligation  étroite  du  secret  ;  et  que,  vis-à-vis  des  tiers  officieux,  les  intéressés  déclarasieat 
renoncer  à  toute  action  en  diffamation;  à  ces  seules  conditions,  ja  discussion  serait  possiUe 
et  pourrait  aboutir. 

J'espère  que  ces  considérations,  toutes  de  loyauté,  se  seront  présentées  d'elles-mèinesi 
l'esprit  de  mes  lecteurs. 

Qu'importe  I  répliquent  les  adversaires  de  la  loi  de  1838,  cette  loi  n'en  est  pas  moins  oaa- 
vaise  en  ce  qu'elle  enlève  aux  suspects  d'aliénation  mentale  les  garanties  sur  lesquelles  se 
fonde  la  liberté  des  autres  citoyens. 

Cet  argument  a  surtout  été  développé  par  M.  Àndfé  Sanson^  et  je  me  propose  de  l'exust- 
ner  dans  un  des  prochains  articles  de  cette  étude. 

D'  Maximin  UtGAÀJia 


RÉCLAlHATmN; 


LA  ML? ÉBIflâTlON  DANS  U  fllOlITBAI)  91GT10MUHIB  »B  MltBBCiW  BV  BB  < 

A  H.   AMÉDÉE  LATOUR, 

Rédacteur  es  chef  de  l'Union  Médicale. 

Stifim  euifui! 
Mon  cher  confrère , 
La  lutte  passionnée  et  ardente  qui  avait  salué  aux  premiers  jonrs  de  sa  naissance  la  n^* 
thodede  la  pulvérisation  se  perpétue  aujourd'hui  dgQsles  iigepdas,  le^Foripnlsireselks 
Dictioanaires;  mais»  comme  si  elle  était  entachée  d'un  péché  originel  de  controverse,  elle 
aignise  la  plume  de  ceux  mêmes  qui,  par  devoir  et  p^  position,  se  triouvaiient  le  plos  Cavoor 
blement  placés  pour  une  étude  critique  impartiale  I 
Je  viens  vous  prier  d'insérer  dans  vos  colonnes  la  leiîre  que  j'adresse  à  M.  le  doclenrOtt 
C^sâf  patatt-il,  la  seule  voie  panr  répondre  aux  articles  du  Nouveau  Pictimnéfirt, 
Ge  geBi«  de  finbiicatîon  soulève,  à  mon  avis»  dei  %9SStiP9S  ^^f/^  ci  qvi  oi<f itemal 
d*être  élucidées  par  vous,  dans  l'intérêt  de  tous. 
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Les  articles  snr  les  sDjets  nouveaux  et  à  Tordre  du  jour  80ot  eocflés,  avec  raiBon»  aux 
perBODDes  qui  s'en  sont  occupées  le  plus  spécialement  ;  mats  si,  par  hasard,  ces  auteurs 
apportent  dans  la  discussion,  avec  leurs  idées  personnelles,  leurs  préf^ences,  leurs  petites 
passions  ;  si,  au  lieu  de  se  faire  les  historiens  fidèles  du  problème  en  litige,  ils  se  bornent  à 
développer  les  arguments  qu'ils  jugent  favorables,  en  négligeant  complètement  les  objec- 
tions, qu'adviendra-t-il  pour  les  travailleurs  sur  qui  tombera  ce  déiit  de  lèse-appréciation? 

Quel  est  donc,  dans  ces  circonstances,  le  rôle  du  directeur  de  Tœuvre? 

A-t-il  une  responsabilité  personnelle? 

Peut-il,  etddt-il  accueillir  une  réclamation  fondée? 

Je  ne  réponds  à  M.  Oré  que  pour  saisir  Toccasion  de  poser  d'une  manière  nette  et  formelle 
les  questions  sus-mentionnées,  que  pour  protester  contre  le  procédé,  par  trop  commode^  de 
formuler  un  jugement  en  transcrivant  textuellement  les  pages  écrites  par  Tune  des  parties 
intéressées. 

VeulUes  agréer,  etc.  U'  Pfosper  ok  Pistra  SAiiTi. 


A  Monsinar  le  docteur  Ont ,  à  Bardeaux. 

Monsieur  et  très-honoré  confrère. 

Mus  Tartiele  Bain  du  tome  Vf  du  Nouveau  Diciioniuure  de  médecine  et  de  chirurgie  pra- 
tiques (page  &7^),  vous  voulez  bien  rappeler  mes  Études  sur  ta  pulvérisation  de$  eaux  mine* 
rates  4e  BonneSm 

Après  en  avoir  indiqué  les  principales  conclusions  (abaissement  de  température  danirt'acte 
du  poudroiement  de  Teau;  désulfuration  par  le  double  fait  du  réchauffement  de  Peau  à  60*" 
et  de  sa  pulvérisation),  vous  discutez  leur  valeur  et  leur  portée. 

En  lisant  attentivement  cet  article,  j'ai  été  frappé  de  deux  circonstances  sur  lesquelles 
j^appelle  votre  attention  au  point  de  vue  de  la  science  et  du  droit  des  travailleurs. 

La  première,  c*est  qu^au  lieu  d^examiner  mes  idées  sur  la  pulvérisation  dans  ce  que  j'ai 
RÉSLLBMENT  ÉCRIT  (uotcs  et  mémoires  lus  à  l'Académie  de  médecine)  (1),  brocliure  in-i2 
éditée  chez  J.-B.  Baillière  et  fils,  vous  les  cherchez  dans  les  rapports  auxquels  elles  ont 
donné  lieu. 

La  deuxième,  c'est  qu^au  moment  d'exercer  votre  droit  d^historlen  et  de  criln^ue,  vous 
vous  bornez  k  TRAirscRiRE  mot  a  mot,  et  sans  ouiLLEinsTs  PRÉALABLES,  les  propositions  et 
les  arguments  de  la  lettre  que  l'un  des  partisans  quand  même  de  la  méthode,  M.  Tampier, 
adressait  à  tous  les  journaux  de  médecine  de  la  capitale.  (Voir  I'Uhion  Médicale  du  19  avril 
1861.) 

Je  ne  répondis  pas  alors  à  la  réclamation  de  M.  Tampier,  parce  que  son  but  évident  était 
de  vulgariser  et  de  préconiser  Thydrofère  qui  n'était  pas  en  cause,  et  dont  je  ne  voHiais  pas 
nCoccuper, 

De  vive  toix  je  rédoIsisàfiéai»t  les  prétentiODs  de  priorité  du  fendre  de  M.  Aiathien  <de  la 
DriVme)  par  un  simple  rapprochement  de  dates. 

Ost  le  2  avril  iSêi  que  j'ai  eemnuttiqué  à  l'Aeadémie  de  médedne  les  résultais  des 
expérfefncesque  j^aviis  entreprises  aux  Pyrénées  en  juin,  juifietet  août  1860. 

Or,  la  réclamation  de  M.  Tampier  n^entre  dans  le  domaine  public  que  le  11  avril,  et  ee  s'est 
que  le  18  octobre  suivant  qu'il  dépose  sur  le  bureau  de  l'Académie  la  note  sur  le  moyen  de 
remédier  au  refroidissement  de  l'eau  pulvérisée,  (Voir  les  rapports  Réveil  et  Poggiale,  cités 
dans  votre  Bulletin  bibliographiqtu,) 

Du  reste,  cette  question,  comme  celles  qui  la  précèdent,  n'a-t-elle  pas  été  jugée  en  der* 
nier  ressort  par  la  Société  d'hydrologie?  Et  les  phrases  suivantes  du  docteur  Réveil  (partisan 
zélé  de  l'hydrofère,  et  juge  sévère  de  mes  travaux)  ne  seraient-elles  pas  de  nature  à  vous 
iaire  regretter  de  cpuvrir  de  votre  signature  plusieurs  expressions  malencontreuses  de  l'ar- 
ticle Tampier? 

«  C'est  à  M.  de  Pietra  Santa  que  revient  le  mérite  d'avoir  fait  entrer  la  question  de  la 

#  pulvénsalion  dans  la  voie  de  l'e^pé^imep talion  scientifique. Quoi  qu'il  en  soit, 

«  M.  de  Pietra  SaoLa  n'en  aura  pas  moins  établi  un  des  premiers,  par  expérience,  rabaisse- 
«  ment  du  degré  sulfuroméirique  des  eaux  pulvérisées.  On  lui  devra  aussi  d'avoir  appelé 
«  Tattention  sur  la  déperdition  de  chaleur  au  moment  de  la  pulvérisation.  » 

(1)  La  puMritation  aux  Eaux- Bonnes  en  1860  (Union  Médicilb,  9  et  11  avril  1861J.  —  La  pulvé- 
TisaiUm;  état  é$  te  «ntif^oii  ;  lettre  à  M.  Rayer  (GoMltt  midieaiê  d«  Pmris,  12  et  19  octobre  1861). 
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Je  m'arrèle  sur  ces  ciialîoos,  Monsieur  et  très-honoré  confrère)  et  dans  re&i:oir  que  vous 
voudrez  bien  faire  droit  à  mes  observations  lors  d*un  prochain  tirage. 
Je  vous  prie  d'agréer  l'assurance  de  mes  sentimentales  plus  ^isUngoés. 

D"  Prosper  ds  Pibtra  Sànta. 


COURRIER. 


NtCROLOaiE.  —  Nous  avons  le  regret  d'annoncer  la  mort  de  M.  le  docteur  Ralier,  ancien 
interne  des  hôpitaux  et  chef  de  clinique  de  la  Faculté,  médecin  du  lycée  municipal  Rollio. 
et  qui  avait  été  directeur  fondateur  d'une  École  préparatoire  ft  l'élude  de  la  médecine. 

M.  Ratîer  a  publié  plusieurs  ouvrages  et  mémoires  :  Essai  sur  Viducation  physiqut  des 
enfants;  Nouvelle  médecine  domestique;  Traité  élémentaire  de  matière  médicale;  CAwpttml 
sur  les  cliniques  médicales  de  la  Faculté  et  des  hôpitaux  civils  de  Pùtis,  «le,  appréciation 
très-libre  el  très-vive  des  cliniques  de  Paris  en  1831  ;  quant  à  la  traduction  du  Traité  de  méde- 
cine  de  Gelse,  faite  en  collaboration  avec  M.  Fouquier,  il  est  aujourd'hui  prouvé  que  ce  n'est 
que  la  traduction  de  Ninnin  un  peu  arrangée. 

La  mort  vient  aussi  de  frapper,  après  une  longue  maladie,  M.  Ferdinand  Martin,  qui  n'avait 
en  France  que  le  titre  d'oflBcier  de  santé,  mais  qui  était  docteur  de  l'UniversIlé  de  Liége,el 
à  qui  ses  travaux  estimés  en  orthopédie  et  dans  d'autres  branches  de  la  chirurgie  avaieDl 
mérité  la  croix  de  la  Légion  d'honneur.  Ferdinand  Martin  était  un  praticien  aimé  et  estimé 
de  tons.  Il  était  chirurgien  orthopédiste  des  maisons  d'éducation  de  la  liégiond'hooneortt 
iauml  de  l'Institut,  membre  de  la  Société  médico-pratique,  etc. 

SOCIÉTÉ  MÉDICALE  DES  HOPITAUX.  —  Séance  du  mercredi  lA  février  {h  3  heures  1/9): 
Rapport  de  la  commission  des  maladies  régnantes.  —  Fin  de  la  discussion  sur  les  revaccina- 
tions. 

—  La  Société  médicale  du  Panthéon  a  procédé,  dtms  sa  dernière  séance,  au  renouvelle- 
ment de  son  bureau.  Ont  été  nommés  :      - 

Président,  M.  le  docteur  Aug.  Mercier  ;  —  premier  vice-président,  11.  le  docteur  Oupré  ; 

—  deuxième  vice-président,  M.  le  docteur  Bossu  ;  —  secrétaire  générai»  M.  le  docteur  Do- 

m^rc  ;  —  premier  secrétaire  annuel,  M.  le  docteur  Beuoist  de  La  Grandière  ;  —  deuxième 

secrétaire  annuel,  M.  Saint-Genez,  pharmacien;  —  trésorier-arçhiviitte ,  M.  le  docteor 

.  Girault. 

Cette  Société  a  nommé,,  dans  ses  dernières  séances,  M.  Je  docteur  Lachèse ,  d'Angers, 
membre  honoraire  ;  MM.  les  docteurs  Farge,  Guigoard,  Legludic,  d'Angers,  et  M.  le  docteur 
Hulin,  de  Ghalonnes-sur-Loire,  membres  correspondants;  M.  le  docteur  Durieux»  deRoisel, 
et  Mp  X.  Galezowaki,  docteur  en  médecine  des  Facultés  de  Saint-Pétersbourg  et  de  Paris 
membres  titulaires. 

-*  Le  banquet  annvel  des  internes  en  médecine  des  hôpitaux  de  Parie  aura  lieu  le  sameili 
17  février,  à  six  heures  et  demie,  aux  Frères-Provençaux. <Palaia*'Royal)v0OU»  la  présidence 
de  M.  Denonvilliers.  Les  cotisations  seront  reçues  dans  les  hôpitaux  par  l'économe  de  k  salle 
de  garde,  ou  bien  par  MM.  Piogey,  28,  rue  des  Martyrs,  et  TiUott  k%  rue  Fontaine  Saint- 
Georges.  •—  Le  prix  de  ia  souscription  est  de  16  Irancs;  ia  liste  sera  fermée  le  ift  au, soir. 

—  La  résistance  qu'ont  le  plus  souvent  opposée  les  populations  indigènes  aux  mesures 
prises  par  le  gouvernement  de  l'Algérie  pour  la  propagation  de  la  vaccine,  semble  avoir 
presque  complètement  disparu  dans  l'annexe  d'El-Millah. 

Pendant  l'année  1S65,  deux  indigènes  formés  à  la  pratique  de  la  vaccination,  parlessoios 
des  médecins  militaires  de  Golloet  de  Djidjelli,  ont,  aux  mois  d'octobre  et  de  novembre,  pir- 
couru  diverses  tribus,  vaccinant  les  grandes  personnes  et  les  enfants. 

Le  nombre  des  vaccinations  a  été  de  7,618  : 1,358  chez  les  Oulad-ARldoun,  8,000  chezlfs 
Oulad  Aouat,  2,660  bhez  les  Béni  Tlilen,  el  de  600  chez  les  Béni  Khettab. 

Il  est  à  désirer  que  tes  résultats  ainsi  obtenus  fassent  ouvrir  lès  yeux  à  tous  lès  indigènes, 
'  el  que,  par  une  opération  qui  ne  saurait  présenter  aurun  danger,  lis  se  préservent  contre  Iw 
atteintes  d'un  mal  qui,  trop  souvent,  fait  dans  les  tribus  des  plaines  et  des  montagnes  et 
nombreuses  victimes.  (Mobacher.) 

m  ■■ ■  i  ■        .,  

Le  Gérant,  G.  Hichklot. 
FAiiis. -*  Tyvp|r«|i1iie  Fiux  M«|.raRt et O^rac 4e&Dt«i«Porlsi(^li^aAu*eur, tt 
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^  *••  Jeudi  16  PéiHer  t866. 

MMMAIBB. 

I.  PiBif  :  Sar  la  séance  de  l'Académie  de  médecine.  —  11.  Clinique  cdiiurgicale  (hôpital  de  la  Pitié, 
•«nricfr  de  ilw Je  profeeseiir  Biebet;  :  Hernie  tmqmatiqoe  d«  testicule;  lébridement;  réduction; 
mort.  --  in,  QiBuoTaÈfiOfi  :  Appréciation  médico-légale  m  régime  actuel  des  aliénés  en  France,  à 
1  occasion  de  la  loi  de  1838.  -  Semaines  scientifiques.  -  IV.  Académies  et  Sociétés  savantes.  (Aca- 
démie de  médecine).  Séance  da  13  Février  :  Correspondance.  ~  Présentations.  -  Un  mot  sar  les 
miiiati«iis.v^  EleetiM  d'un  membre  titolafre  dans  la  stiction  d'anatomlé  pathologique.  —  Les  tri- 
35^  î^iî'**  ?*  ^^  ^  rhyglène  pnbUque  et  de  la  police  sanitaire.  --  Crise  vaccinale.  -  Sooiéié 
m^ateaU  a  émulafifm  t  Discussion  sur  rhypertrgphic  du  cœur  consécutive  aux  aflectioos  pulmonaires 
Chroniques.  -  V.  Couhiiei.-  VI.  Feoiueton  :  Les  cours  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris. 


PariSy  le  14  Février  1868. 
BULLCTllV. 
.«ar  \m  «éABee  de  PAcadémle  de  Inédeelne. 

Une  élecUon  urt  Jour  de  mardi  gras!  cela  ne  s'était  jamais  vu.  l/élii  n'en  sera  pas 
moins  bien  élu.  Chose  singulière,  et  qm  fait  hontieur  à  son  ausiérîlé,  rarement  l'Aca- 
démie 8'est  trouvée  aussi  nombreuse.  84  membres  avaient  signé  la  feuille  ^e  pré- 
sence; c'est  à  peu  près  la  lotaUté  des  membres  vivants  valides  et  présents  à  Paris, 
car  l'Académie  compte  quelques  infirmes,  et  plusieurs  de  ses  membres  vivent  loin 
de  la  capitale.  Il  s'agissait  de  donner  un  successeur  à  M.  Beau  dans  la  section  d'ana- 
lomie  pathologique.  Quatre  concurrents  s'étaient  présentés,  et  la  section  les  avait 
ainsi  classés  : 

En  première  ligne,  M.  Béhier;  —  en  deuxième,  M.  Barthez;  —  en  troisième, 
M.  Bourdon;  —  en  quatrième,  M.  Émpis.    . 

Le  scrutin,  cette  fois,  a  donné  raison  à  la  section,  et  M.  Béhier  a  été  nommé.  Sur 
80  votants,  il  a  obtenu  43  voix  contre  36  données  à  M.  Barthez.  On  voit  que  la  com- 
pétition de  ce  dernier  était  fort  sérieuse,  et  nous  comprenons,  en  effet,  que  Ton  §oit 
embarrassé  entre  deux  candidats  d'un  si  grand  et  d'un  si  réel  mérite. 


FEUILLETON. 

LB8  GOCRft  M  LA  FACULTÉ  DB  MÉDBGINB  DE   PARIS. 

emwm  de  MT.  l»eB#a>»lllter0  et  de  H*  Meliet. 

Leet<ur«,  voQs  trouvez  peut-être  un.peu  élonnaot  que  j'ose,  dans  ce  feuilleton,  prendre  la 
liberté  de  vous  présenkr  M.  DenonvUliers,  absolument  comme  s'il  s'agissait  d'un  nouveau 
professeur  venant  de  faire  ses  débuts  dans  rEnseIgnement,  et  non  pas  du  maître  éminent 
qui. compte  déjà  vingt  ans  de  services. et  qui,  blaochi  sous  la  loge,  a  initié  tant  de  généra- 
tionaid'élèves  aux  mystères  ou,  pour  mieux  dire,  aux  lumières  de  la  science. 

La  raison  de  ce  fait  insolite»  c'est  que  .V.  Denonvilliers,  en  habile  alchimiste,  s'il  n*a  pas 
découvert  ia  transmutation  des  métaux,  a  du  moins  trouvé  le  secret  du  rajeunissemeoi  per- 
pétuei  dans  la  permutation  des  chaires.  Si  je  ne  craignais  de  faire  un  jeu  de  mots  malséant, 
je  dirais  qu'il  en  est  à  sa  troisième  incarnation  professorale.  De  la  chaire  d'anatomie,  il  a 
passé  k  la  chaire  de  pathologie  externe,  de  la  chaice  de  pathologie  externe  à  celle  de  méde- 
cine opératoire.  Des  augures  à  Tmil  perçant  auraient  même,  dit-on,  vu  poindre  déjà  l'œuf 
d*utte  quatrième  incarnation  ou  permutation  qui  serait  probablement  la  dernière. . 

L'fumme  absurde  est  celui  qui  ru  change  jamais. 

CaïI  de  vivre  longtemps  sans  vieillir  consiste  h  snvoir  se  transformer.  Heureux  ceux  qui, 
à  Texempie  de  M.  ôenonvil'iers»  sont  nép  avec  ^es  aptitudee  si  diverses  l  Heureux  le  profes- 
T'^mp  XXTX.  —  \fl}n'fllf  série,  19 


Digitized  by 


Google 


290  ,    .      .    LTNION  MÊDIC\LÇ.  -    ^  ^  ,  ,      . 

Après  cette  élection,  M.  de  Piètra  Santa  a  été  appelé  à  lire  im  mémoire  sur  les  tri- 
chines. 

Ce  travail  a  été  fuit  au  point  de  vue  de  l'hygiène  publique  et  de  la  police  médicale, 
auxquelles,  dit  M.  de  Pietra  Santa,  loufclarmmde  doit  le  tribut  de  ses  lumières  et  de 
son  expérience.  .    ; 

L'auteur  est  d'ailleurs  très-rassurant.  H  ne  croit  pas  que  nous  ayons  à  redouter, 
en  France,  la  terrible  maladie  qu'engendrent  les  trichines,  ces  êtres  mîtroscopiques 
rongeant  les  musclés  fibre  à  .fibre,  conduisant  à  une  mort  prompte  au  milieu  des 
angoisser  et  des  tortures.  Nos  mœurs,  nos  habitudes,  nous  mettent  è  l'abri  da 
danger,  ditnl,  par  cela  seul  que  nous  faisons  subir  à  toutes  \0B  prépavatkms  culi- 
naires  qui  dérivent  du  porc  iine  cuisson  assez  prolongée  pour  détmîté  les  germes  les 
plus  intimes  et  les  plus  multipliés. 

Nous  craignons  que  cette  proposition  soit  contestée,  du  moins  en  ce  qui  regarde 
les  habitudes  d'une  grande  partie  des  populations  méridionales  de  la  France,  où  le 
jambon  cru  et  le  saucisson  cru  entrmt.ea  forte  proportion  dans  Talimentation. 

Nous  aurions  plus  df^.  confiance,  dans  .ce  que^dit  ,y.  .de  pietra  Santa  de  l'ensemble 
de  nos  lois  sanitaires  et  de  nos  règlements  de  police  médicale,' aussi  aptes  à  prévenir 
l'explosion  du  mal  qu'à  le  concentrer  et  h  le  détruire  alors  qu'il  pourrait  déjouer,  à 
un  moment  donné,  le»  prévisions  jes  plue  raisonnables. 

Oui,  certainement,  et  Ton  doit  se  sentir  heureux  de  vivre  dans  un  pays  oà  l'admi- 
nistration est  armée  de  pouvoirs  suffisants  pour  lutter  contre  rignorance  et  rindlfle- 
renée  dès  masses,  et  les  préserver  malgré  elles  du  danger  qu'elles  courent.  11  y  a 
bien,  dans  ces  noesures  sanitaires,  quelques  atteintes  à  la  liberté  individuelle?  Qui 
s'en  plaindra,  si  ce  n'est  quelque  Ihéorteien  publkiste  qui  laisserait  périr  une 
colonie  pour  sauver  un  principe  ? 

M.  de  Pietra  Santa  a  passé  sommairement  en  revue  l'historique  de  la  *iuestio/i  des 
trichines,  et  a  résumé  l'histoire  naturelle  de  ce  parasite  redoutable,  de  ses  transCor- 
mations;  il  a  décrit  les  symptômes  les  plus  caractéristiques  auxquels  11  donne  lieu, 
a  exposé  son  diagnostic,  ses  causes,  les  moyens  de  traitement  bien  peu  efficaces 
jtisqu'icî  qu'on  peut  opposer  h  la  trichinose,  et  s*est  étendu  surtout  sur  fes  moyem 
préservatifs  tous  empruntés  à  l'hygiène  publique  et  à  la  police  sanitaire. 

seur  qui,  en  passant  d'une  chaire  4  .U^b  eu^ret  IIAtt%  avoir  toujours  été  fait  pour  la  der- 
nière! Ce  rare  privilège  a  été  accordé  c'i  M.  J)ehonviilier8  de  paraître  et  d'être  égaleoeat 
propre  à  renseignement  de  Tanalomie,  delà  pathologie  externe,  de  la  médecine  opératoire 
et  de  la je  m'arr^e,  f  allais  dfVDiguer  le  sèérel  des-adgtrW,-* 

Je  ne  referai  pas  ici  n)a  profession  de  foi  sur  les  permutations.  Lorsqu'elles  ont  le  bien  de 
renseignement  poiir..^]ôeloet^pour  ^At»i«.A«i«VAift«pM^  M:fU)^tt^  x)bjection  sérieuse  ai 
pourrait  leur  faire.  Mais  les  principes  I  dira-t-on.  —  Ahl  les  principes  1  ils  sont  comme  la 
femme,  souvent  ils  varient.  Il  y  a  principes  et  principes  1 1l  y  a  ie  ^principe  de  liberté,  le 
principe  d'autorité,  le  principe  de  rarbitraire  on  du  bon  plaisir,  le  f^riitcipe  do  iroil,  lepric- 
eipe  de  la  'force,  etc.,  qui  s'emparent,  tour  à  toitr,  du  goavarodmenl.deS'Choaes  deœ 
monde.  L'histoire  nous  apprend  que  l'on  part  .souvent  du  pHneipe  de  Hberié  poor  aniver 
au  principe  de  Tarbitraire,  ei  vice  verséL  L^humaalté,  comme  le  cavalier  ivre  de  Lotbfr, 
quand  on  h  relève  d'un  eôté,  se  laisse  chol^  de  Tavtre.  Faut-il  «'irriter  de  oc  travers,  et, 
philosophe  chagrin,  s'isoler  du  mondé  des  réivHtéspour  vivre  daris-otlui  dea  abstraelio«7 
Non.  L^espHl  pratique  consiste  à  tirer  de  toutes  choses,- oiênAe  du  mat,  le  fiM  de  biei 
qu'elles  peuvent  renfermer,  comme  on  extrait  d*nu  bloc  4e  gangue  la  parcelle  tPor  qai\ 
recèle,  et  h  s'estkner  henrcux  quand  oa  a  pu  opérer  ce  ttfage. 

Je  ne  veux  point  partir  de  là  ponr  faiveuné  eicatsion  intempestive  dans  tes  qicaiioDsi 
l'ordre  du  jour.  Habitués '&  saîvre  un  meilleur  guide,  MM  lecteurs  me  laiseeraiiMit  allarée¥»ot 
tout  seul.  Je  veux  m'en  tenir  )imq,Qeipe^(  ^  Ja  ,q,\i^UpA^.V|l.PQ'()t<^)U%  \ 

Au  point  de  vue  de  l'enseignement,  sinon  ï  celui  des  principes, Ta  permutation  de  M.  De- 
nenviHIers  n'a  été  ci  «n  bien  ni  un  oMri  potir  fÉcole.  il  «e<M  M  ^im  «régulier  ^oe  M.  Iticbet 
mieeédflt  H  Malfaigne  ;  naiis,  rifles  k  parti  il  était tadifléreatawi  ^vea  de  ncm^  ftnmh 
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Les  mesures  sanitaUAl^.^ïkfi  Hl]hB£irtâhei&.J#llMi]fea  peuvent  se  concentrer 
dans  ces  trois  formules  : 

10  Surveiller  «lA^v^mem  Ja^shnir ide«  pofcs  au  JMwnl^oùiU^iMnt  abattus  ; 

2«  S'assurer,  au  moyen  de  la  loupe  ou  de  petits  microscopes,  que  la  viande  livrée 
àlacotrsttttimnVîttTTti&'codîcmpafôdetrîctïînés';      '  *  ' 

30  Empêcher  la  vmle  de^  aainiHix  kifeeté». 

Comme  sanction  pénale,  M.  de  Pietra  croit  qu'il  suffirait  d'appliquer  à  la  vente  des 
-viandes  iAfeieiâes -pat*  leslriohlèes  lés  peines  ééletées  par  tes  lois  Vïdhtrelavehte  Hes 
-suMtaticd^iBtlitâ^Qtafres  bofri-ompoes. 

En  terminant  sa  lecture,  M.  de  Plotra  a  aMDoncté  qu^il  vefiartd'û'^oîf  certoricfîssanCfe 
deflttfis^i  i^uventçtïe nbs  voisItts^a'outréJRWn  sfoirt disposés  ànfiatcherdans  celte 
vole^des  ln«»u>es  ppétenllves  quî^raênent  à'te  sédtirîté. 

Une  association  #asstiralrtoe8  mutuelles  est 'en  ^oîe  de  tf  organfsfer  entre  -leîs  bùxjh 
•chei^  fet  tes  charcutiers  des  diverses  contrées  de  rAllèmagnfe.  Son  but  pfincîpal  con- 
sisterait à  «'indemniser  récrproquement  pour  les  pertes  éprouvées  par  suite  de  la 
destroetién  'des  viandes  malades.  Les  moyens  de  restreindre  et  d'anéantir  ces  causes 
de  perte  seraient  :  1»  d'augtnenter  les  précautions  culinaîres  en  faisant  subir  aux 
^viandes  deporcune  eumon  complète;  2o  de  soumettre  préalablement  ces  viandes  à 
Texamisn  mioroseopique  d'experts  agréés  par  Tautorité. 

Ce^nëAwIre  a  été  écouté  avec  Intérêt,  et  nous  ne  comprenons  guère  l'observation 
f««e  par  un  membre  çai  représente  ordineirement  à  rAcadémve  les  principes  de 
libéralité,  observation  qui  était  urne  sorte  de  reproche  au  Conseil  d'avoir  larseé  f^irc 
ceUelectui^e  qui  déflore,  a-l-il  dit,  un  rapport  sur  le  nième  sujet  dont  est  chargé  un 
membre  de  la  secliovi  d'hyigiène.  ?ïatis  croyons,  au  contraire,  que  ce  rapporteur  ne 
pourra  que  se  féliciter  de  posséder  un  supplément  d'îTrslructlon,  et  nous  savons, 
d'blHeurs,  que  M.  de  Pietra  Santa  était  inscrit  depuis  plusieurs  semaines  pour  faire 
wr  leôtm-e.         • 

M.  Briquet  a  continué  la  lecture  de  son  rapport  sur  le  choléra. 

fl.  AuÂasTorenne  a  terminé  la  séance  par  lu  lecture  d'une  note  intitulé  :  taerUe 
vacei^h.  Mous  ne  croyons  pas  aux  stnisires  prophéties  contre  la  vaccine,  et  nous 
sommeb^^on vaincus  que  la  découverte  de  Jenner  sortira  plus  forte  des  épreuves  auK- 
-qucfHes  elle  esft  aelilellement  «oumise.  Amédée  Latocr. 

gnetnent  dt^la  médédue  opéritofre  ou  de  la  pathologie  externe  de  la  boirche  de  M,  Denob- 
viffie^'Ott  de  celle  de  M.  Ric!hcl  Tbas  les  deux  YnaDieut  également  biea  la  parole  et  le  bis- 
touri -:  tî^ast  la  ttême  clarté  dans  la  démonstration  et  la  même  habileté  daos  l'exécution.  La 
seulie  Mféretioe  qa'dn  observat'etir  attentif  pourrait  remarquer  entre  les  deux  professeurs, 
lï^efll  ton  degré  de  plus  d'assurance  chez  celui  qu'une  longue  habitude  du  prof^sorat  a  famî- 
Harisé  avec  les  difficultés  dé  renseignement.  Entre  M.  Benonvillters  et  M.  RIchet,  il  □''existe 
-que  «es  nuances;  entre  M.  Deconvlllicrs  et  Malgaigne,  la  lignfe  de  démarcation  est  plus 
auetisée. 

Je  n^ai  pas  fa  prétention  de  refaire  à  la  plume  le  portrait  de  Malgaigne.  II  a  été  tracé 
ûettï  fols,  de  maitis  detnatlneB,  dans  les  crtonnes  de  ce  journal.  Wmon  Médicale  a  repro- 
duit là  page  HsHnrrquable  dais  laquelle  M.  DenODVfllierB,  en  prenatlt  possession  de  la  chaire 
6e  médedtie  opératoire,  a  pehit-soas  des  couleurs  si  vraies  et  si  saisissantes  la  physionomie 
originde  et  'accentuée  de  son  prédécesseur.  M.  Denonvilliers  a  fait  comprendre,  et,  pour 
amsf  dire,  toucher  au  dOigt»  qu'il  était  difficile,  fibposrible  même  de  faire  oublier  à  ceux  qui 
ront  cotfou  un  nraftre  dont  le  talent  était  formé  de  la  réunion  de  qualités  si  diverses  et  si 
ra^es. 

Par  va  contraste  singulier,  quoique  Ton  ait  souvent  Toccasion  de  le  rencontrer,  la  nature, 
qû^  «valt  prodigué  à  Malgaigne  les  plus  hautes  facultés  de  Pintelligence,  et  lui  avait  donné 
TiartieuKèremeni  une  îneomparabte  puissance  dé  parole  et  de  mimique,  la  nature,  dis-je,  lui 
tavsfft' presque  entlèrètneat  refuse  bu  don  vulgaire,  une  de  ces  qualités  conramnes  que  Poh 
trouve  souvent  associée  à  des  Intelligences  de  troisième  tï  de  qualrème  ordre,  je  veux  dire 
la  dextérité  de  la  main.  Malgaigne  n'aurait  pas  pu  prendre  pour  devise  celle  qui  s'étalait 
ttrtuëtisewent  Wrr  rétiseigo*  déflgïfoï  Conéilîo  >n<mw^ii^,  tctte  merveîTteuse  intelligence 
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MA^Mâ^l  de  Kl  Mtié.  —  Serviee  de  V.  le  tHrofesseur  ftICBEf . 

HBINIB  TBADHATIQOB  DD  TBSTiCDLfi;  DÉBlIDBMBHTf  mÉDCTlOll^  MOBT. 

Leçon  recueillie  par  H.  Dard,  interne  du  senfîee. 

Le  2  juillet  1865,  entre  dans  le  serviee  de  M.  le  profeeiseur  Rîchet,  i  la  Pitié,  k 
nommé  Crétien,  serrurier,  &gé  de  24  aus,  atteint  d'une  hernie  trauamtiqiie  du  tesli* 
cule  gauche,  à  travers  les  enveloppes  du  scrotum, 

1/accident  lui  est  arrivé  le  jour  m4ine.de  aon  entrée  à  rh^pital.  Le  malade  raconte 
que,  tenant  une  colonne  de  fer  entre  l^s  mainsi  monté  qu'il  était  sur  un  tréteau,  il 
est  tombé  à  cheval  sur  celui-ci.  A  l'inistant  même  il  rease&tit  une  vjve  douleur  qui 
l'a  tenu  haletant  quelques  minutes;  puis,  ayant  reprvs sessena,  ei  pCM^lé la  roaini 
son  scrotum,  il  s'est  aperçu  qu*une  grosseur  s'y  était  formée;  un  demi-^verre  de  sang 
à  peu  près  s'est  écoulé  de  la  blessure  ;  il  n'en  est  pas  sorti  par  la  verge  ;  la  doulear 
s'étant  pe^  à  peu  calmée,  le  malade  a  pu  se  rendre  à  l'hôpital. 

Â  son  entrée  au  service,  on  conslale  tout  d'abord  la  présence  d'une  vaste  ecchy- 
mose envahissant  tout  le  scr.otqm»  la  verge  et  le  pubis;  les  bourses  sont  tuméfiées, 
douloureuses,  et  la  douleur  dans  l'aine  s'étend  à  toute  Ja  longueur  du  caaal^ Inguinal. 

Au-dessous  de  la  moitié  gauche  du  scrotum  existe  une  tuoieur  ovalaîre,  du  volume 
d'un  œuf  de  poule,  trôs-douloureuse  &  la  pression;  elle  présente  une  coloration  gri- 
î^ûtre  due  à  des  exsudations  plastiques  qui  se  sont  faites  à  sa  surfscej:  —  elle  lient  au 
scrotum  par  un  pédicule  volumineux,  qui  laisse  reconnaître  au  toucher  les  élémeaU 
du  cordon.  La  palpation  de  la  tumeur  donne  une  sensation  très^nette  de  fluctuation 
à  sa  partie  antérieure;  en  pressant  davantage  on  éveille  la  douleur  «AractérisUque 
que  provoque  la  pression  du  testicule  ;  sa  dureté  est  aussi  celle  de  l'organe  sécréteur 
du  sperme. 

En  bas  et  en  arrière,  le  scrotum  présenla  une  ouverture  circulairiei  comme  fiûte 
à  l'emportepièce  qui  s'applique  ex,actemeut  sur  le  pédicule  de  la  tumeur,  de  telle  sorte 
qu'il  est  difficile  de  glisser  entre  lui  et  les  bords  de  la  déchirure  l&.pec  d'^ine  sonde 
cannelée.  Ëu^  pressant  un  peu  plus  haut,  on  sent  que  le  testicule  est  absent  du  scro- 

jsembUil  ne,  savoir  que  faire  de  ^  main.  Malgalgoe  n'avait  pas  la  msio;  cbîri^rgiçale.  Aossi 
trailail-il  parfois  avec  une  aorte  de  dédaiOr^t d'ironie  cettf  facaUé  secoadair^  dont  on  a  feit, 
cependant,  non  sansqpelque  raison,  une  qualité  eaaadUelle  du  chirargiaiiM  paîaque  <<dll 
elle  que  plus  d'une  notabilité  chirurgicale  a  dû  son  illustratiap  et  sa  fortune,  Ma^aigoe, 
cbimrgien  admirable  de  Ja  plume  el  de  la  parole»  devenait,  le  couteau  Ji  la  main,  un  cbirar- 
glen  ordinaire  et  presque  médiocre.  Quel  contraste  entre  le  professeur  et  l'opérateur  I  A  œl 
égard,  il  semblait  que,  par  uoe  sorte  de  méprise  ou  de  caprioe  ironique^  la  deslip  de»  con- 
cours (hahent  sua  fata)  eût  mis  l'enseignement  de  la  chirurgie  opératoire  aux  maifls 
du  moios  opérateur  des  chirurgiens.  Il  y  avait  là,  dans  cet  emeigoemenjt,  uœ  véritable 
lacune,  brillamment  masquée,  il  est  vrai,  aux  yeux.de  l>mphitbéâlre,.p9r.A'éblou^•eale■i 
d'une  éloquence  sans  rivale.  A.ujourd'hui,  çet.1,^  f^eune  n'est,  plus  roasouée*  ^aia  comblée. 
Avec  M.  DenonviUjers,  les  hauteurs  et  les  vallées  se  sont  aplanies  et  mises  de  uiyeâVr  S'il  j 
a  moins  de  grandeur  et  d'éclat  dans  l'enseignement  .dç  la  médecine  opératoire,  il  y  a  pia^ 
d'harmonie.  Le  professeur  a  fait  monter  avec  lui,  dans  sa  nouvelle  cbairer  les  qualités  qui 
attiraient  un  si  nombreux  concours  d'élèves  d*abord  autour  de  la  chaire  d'anatomia  et,  plos 
tard,  autour  de  la  chaire  de  pathologie  externe.  La  clarté,  le  talent  d'exposition  mis  auser^ 
vice  d'une  sci^ce  précise  et  toujours  sOre  d'elle-nâme,  ont,  depuis  vingt  aps^  aOermî  la 
réputation  de  M.  Denonvilliers  comme  professeur  Le  maître  n'avait  pas  à  forcer  sa  naiore 
en  changeant  sa  manière,  car,  en  sachant  rester  loi-ménse,  il  étaif  sûr  de  réussir.  ^  ia  mé* 
decine  opératoire  est  enseignée  autrement  que  par  Ma\gaigne,  èUe  ne  l'e^l  pas  avec  moins 
d'utilité  et  de  fruit  pour  les  élèves.  .  , 

Les  qualités  que  nous  venons  dç  rççontiatire  à  M.,  DenQnv|nier9  sopl  suisj  celleiqui  dji* 
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fnm  ,  et  un  né  retrouve  plus  que  les  éléments  toméRéWdli  cordon  que  l'on  suit  jus- 
qu'à roTJflcè  externe  du  canal  inguinal. 

Si  Ton  essaye  de  réduire  la  tumeur  en  la  repoussant  de  bas  en  haut,  on  reconnaît 
bien  vite  qu'il  est  impossible  d'y  arriver,  à  cause  dé  la  douleur  très-vive  que  Ton  pro- 
voque, et  de  l'impossibilité  où  l'on  est  de  faire  franchir  à  la  tumeur  la  déchirure  du 
scrotum  rétracté  sur  son  pédicule  et  l'embrassant  d'une  fhçon  serrée. 

Du  côté  droit  du  scrotum*  il  n'existe  qu'une  ecchymose  sans  douleur  vive;  Tétat 
général  du  malade  est  bon  ;  il  n'y  a  ni  hoquet,  ni  vomissements,  ni  fièvre. 

M.  le  professeur  Richet;  en  présence  de  ces  symptômes,  reconnut  qu'il  éfait  en 
présence  d'une  hernie  traumatique  du  testicule  à  travers  les  enveloppes  déchirées  du 
scrotum.  C'est  là,  nous  dit-il,  une  affection  rare  et  dont  on  ne  trouve  que  de  très- 
rares  exemples  dans  les  auteurs. 

Boyer,  dans  son  chapitre  des  plaies  du  scrotum,  avance  simplement  qu'elles  ne 
sont  pas  graves,  et  quelles  dcriventôtre  traitées  comme  les  autres;  selon  lui,  cepen- 
dant, s'il  arWvail  par  hasard  que  le  testicule  se  hernîftt  {arWcie  iraifement  de  rhydro-- 
eèle  par  Tineisiôn),  il  faudrait  le  laisser  et  il  se  recouvrirait  de  bourgeons  charnus. 

Toutefois,  il  etiste  dans  la  science  quelques  cas  de  hernie  traumatique  du  testi- 
cule. Le  docteur  Gaston,  de  Saînt-Ybars,  en  rapporte  un  cas  {Annales  de  la  So- 
ciété de  MmtpeUier,  tome  VÎT,  page  434).  Un  homme  âgé,  monté  sur  un  âne, 
tomba  par  terre  et  fut  traîné  quelque  temps.  Lorsqu'il  se  releva,  il  présentait  une 
hernie  du  testicule  droit  -ainsi  que  du  cordon  spermalique,  qui  fut  tellement  tiraillé 
dans  cette  chute,  qu'il  s'élendait  jusqu'au  tiers  inférieur  de  la  cuisse.  Le  docteur  Gaston 
constat!!  que  le  testicule  était  dépouillé  de  sa  tunique  vaginale  restée  dans  le  scrotum. 
La  rédulBtion  ne  fut  t)pssible  qu'en  débridant  la  plaie  des  bourses.  La  guérison  ne  fut 
complète  qu'au  bout  de  trentë-cînq  jours  de  suppuration;  le  cordon  spermatique  resta 
plus  volumineux,  ainsi  que  le  feiiticule  qui  demeura  adhérent  au  scrotum. 

Delpeich,  de  Montpellier  (C^'ntgice  chirurgicale^  tome  II),  au  milieu  d'un  cha- 
pitre dfiTecté  à  rîhflammatîon  et  à  la  rétraction  du  tissu  inodulaire,  en  rapporte 
arwssi  on  casv -^  Un  jeune  homme  fat  apporté  à  l'hôpital  avec  une  hernie  du  testi- 
cule; celui-ci  était  tellement  étranglé  par  l'orifice  du  scrotum,  qu'il  existait  des  sym^ 
ptômés  généraux,  de  la  fièvre,  des  vomissements.  Delpech  débrida,  mais  sans  réduire 
le  fesfibule  dans  le  scrotum,  le  tissu  inodulaire," résultat  de  la  suppuration,  devant 

tiÉguent  eskentlellement  ^.  Richet,  le  nouveau  titulaire  de  la  chaire  de  pathologie  externe. 
Le  joor  oùntivRlchel  i  pria  possession  de  la  chaire  de  M.  Denonvilliers  H  eût  pu  dire  avec 
vérité  t  il  ti*f  ^  ^ien  de  changé  dans  cette  chaire...  que  le  nom  du  professeur.  En  effet» 
c*eft  lemème  talent  d^exposllion,  rachetant  avec  avantage  un  peu  de  froideur  et  de  Monotonie 
ptt^  Poîdre  et  la  itaéthode,  ces  conditions  indispensables  de  la  clarté.  C'est  encore  la  même 
sûreté,  la  même  précisiôrt  dans  la  science  ;  c^est  le  même  bon  sens  qui  dédaigne  les  spécula- 
tions brilUiaptes»  mài^  souvent  trompeuses,  et  qui  prise  surtout  les  idées  par  lenr  caractère 
d'uimté  et  d*applicatioQ  pratiques.  Ce  sont  là  des  qualités  de  juste-milieu,  c^est-à-dire  celles 
qui  ont  été  'proclamées  les  plus  désirables  et  les  plus  précieuses  par  la  sagesse  de  tous  les 
pays  et  de  tous  les  temps. 

M.  Rtehef  a  vttobtnronnerpar  le  régime  autorildire  une  carrière  brillamment  parcourue  sous  le 
règne  dtli  e^MOurs.  Il  a  pu  dire  avec  une  légitime  confiance  en  lui-même  qull  n^était  pas  un  nou- 
veau venu  dans  lacartière  de  renseignement.  H  i  rappelé,  aux  applaudissements  de  Tauditoire, 
cet  emeignement  particulier  de  PÉcole  pratique^  rival  de  renséighement  officiel,  par  lequel' 
il  avait  préludé  anx  laborieuses  et  brillantes  épreuves  des  Concours,  et  par  lequel  ont  dft 
passer  la  plupart  de  cetix  qnî  ont  fini  par  arriver  aux  honneurs  du  professorat.  Stage  salu- 
taire-où  se  ferment,  naissent  et  se  développent  peu  à  peu  les  talents  destinés  à  surgir  de  la 
foiilel  n  faut  rei»dre  justice  à  cette  vieille  organisation  scolaire,  aujourd'hui  si  attaquée,  et 
qui,  si  elle  ne  réi^oùd  plus  absolument  aux  nocrveaux  besoins  des  temps  actuels,  nepeut,  du 
m^ns,  être  accusée  d'avoir  systématiquement  éearlé  de  son  sein  leë  hommes  de  vrai  mérite 
et  de  réelle  valeur,  comme  le  prouve  la  composition  passée  et  présente  de  la  Faculté.  Amé- 
liorez, perfectionnez,  élargissez,  mais  ne  renversez  pns!  ïl  en  est  des  institutions  comme  de 
la  science  elle-même.' Nous  avons  vu  des  systèmes  de  doctrines  se  poser  avec  la  prétention 
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néceasuremenf»  selen  lui,.ncpl«(er  le  teaticule  au,^ûUe^  i}fls  U9uimi.C)i««MMom^il 
fallut  cautériser  la  plaie  pour  hftter  ce  travail  (la  rétracUoft,  el  U^résullat  fut^obte9^iBa 
bout  de  peu  de  temps. 

En  1846,  M.  Voillâmier,  qui  remplaçait  alors  M-  Cloquel,  fut  témpip.di'uaauUie 
Q«s  de  hernie  traumaliquedu  leaticule. 

Un  homi^e  de  23  ans,  eos^asseyaol  sur  uae  chaisQ,  se  Ueasa  le  scrotui»  a^ee  un 
iostrument  tranchant  qui  s'y,  trouvait  par  hasard.  C6;De  fut.  que  deux  joumafiiès 
r  accident  qu'il  entra  à  la  Clinique.  M.  Voilleiniej;  fut  obligé  de  débrider  et  4^giMdir 
la  plaie  des  bourses  par  une  incision  longitudinale;  une  petite  •ouverture  fiit  iaiisée 
en  arrière,  après  avoir  appliqué  des  points  de  solure  p<mr  maintenir  Torganebeniié* 

Malgaigne,  en  1847,  d9Lï{8\à,Bevw  médicorûAirurgMcale,  anal^e.deux'fiiitsidesa 
pratique. 

L'un  a  trait  à  un  cas  de  kyste  multiloculaire  du  cordon,  opéré  par  inei8ira».Le 
testicule  sortit  à  travers  l'incision;  et  comme  la  surface  suppuraote,  ea  serétrae* 
tant,  tendait  à  lai^er  le  testicule  au  dehors,  Lisfranc  et  Amassât. furent  appela  en 
consultation.  Ces  deux  chirurgiens  furent  d'avis  de  débrider  la  plaj^,.d6^rqplaieer  le 
testicule  au  centre  de  ses  enveloppes,  puis  de  le  maintenir  par  desipolnts^da  «utore. 

L'opération  fut  longue  :  après  une  suppuration  abondante,. le  malade  gpérit,  ^  le 
testicule,  parfaitement  sain,  fonctionnait  fius  tard  aiwi  bien  que  Haatre^x 

A,  l'hôpital  Saint-Louis,  Malgaigne  eul  l'occasion  d'observer  unautiHiraU^  «oftit' 
obligé  encore  de  débrider,,  et  le  testicule  fut  replacé  saoe  difBenlté. 

Dans  une  thèse  «outenue  à  Paris  en  1856,  suc  les.plaiee  du  scrotumy  M*  Hbémeîn 
rapporte  plusieurs  observations  de  plaies  avec  hernie  duteMiculei  entre  wtreaeeUefr 
de  Delpccbtdu  docteur  Gastouf  de  Voillemier  et  de  Halgaigoe.  De, plus,  il>empiwMi 
à  un  journat.anglais  (fàe  Edimbourg  médical  Jtmmai^,  1837)  robeervatiQQ  d'uojeuoe 
homme  de  17  ans  :  recueilli  sans  connaissance,  il  portait  à  la  partieiiidirieBre du 
scrotum  une  plaie  par  laquelle  le  te0ticule  était  sorti  ;.la^lunique»vaiîna)e  é^Bk  imiée 
dws  les  bourses  ;  le  testicule  fut  immédiatement  et  sans  peine  râptégré  duos- ses 
enveloppes ::oin  mit  de^r  points/de  suturj^,  et,  trojs semaines  apràs(,la.goiéirteM  élail 
complète. 

Deux,  autres  cas  sont  empruntée,  Tun  au  docteur  Snell  {Gtmtt^d0ênhêpiimm^, 
18i7),  l'autre  au  docteur  Kaisin  f^fournal  4e  la  Société  de  BnuceUi^  maonlAM)? 


de  réyolutioDDer  la  scieace,.  de  faire  table  rase  du  pasyé,  ait  d^lever.aariw  sel  vemïïniéf 
up  nouyel  édifie^  Ce  mépris  du  psssé  a  été  /alal.  aux  réfonoialaers  cpfffyé'de'iiiitériaBX  aaliies» 
et  d'autant  plus  soJidas.  qu'ils  étaient  plui  aociens,  \m\f  édiOeei  biti.ser  des  bases  liep 
étroites»  après  avoir  plus  oa  moios  longtemps  oscillé  au;x  vsnts.des^deettinsitet  4iMfilfeMS 
contraires^  a, fini  par  a'écrouler,  convranVle sol  de  sasumine^  11  en  esfcdSrVitaetde^îMlite* 
tiens.  £lles,  ne.  vivent  qn'à  la  condition  d'avojr  des  racines  dans  le  passé  ;  plw^eeanNiMS 
sont  profondes,  plus  cas  institutions  sont  vivaces.  Le  radjealisaaeji'ajsflHisrifft  feaiéde 
durable.  Prpmpt  à, démolir,  il  esl  inhabile  à:  consiroirei  Br.egrts,vent>  dire |wr gnt  aumtj  U 
est  synonyme  d:évolulion»  non  de  révolution»  Seules^  Kineipérjencp  ei4'oiit«eoiiidasieei  qii 
vont  habituellement  de  compagnie,  prétendent  non  améliorer,  mais.Gréer*.Lsnrs  4scéetiiie 
éphémères  nesopt qjoedas fantômes qttis'évanomséenlr^dèeiqiia.  la  v4rité.idei»tKleeiéalaim 
deson  flambeau..  Création  el.révolution  sont  d€s,mat8  4  Tusage^des  eflpgH»fiah(MWiaaieaet 
superficiels»  Modification  estun.1901  plus  modeste^  et,  partani»plu0app^««}hant,delaiVérilk 
m.  encore,  comme.  Ta  fort  bien,  dit  Mi  Richet  de.  la  chirurgie,  las.  choses,  ne  ae  nradîflsnA  pas 
autant,  qu'on,  le  croit  généralemait.  GeUe  pensée,  émise  par.  M«.Bicbet  dans:so»«die0BW8 
d.'ouverture»  esllacoodusion  à  laquelle  arrivent  tous  ceux  qui,  dans  des  direelions  iiitfk 
rentes,  creusent  proloadémenl  rbistoire  desinslitutions  eldes  cennaisiaagaaitiwnainf 

Pour,  nappas  sortie  des  bornas  de  cet.article,  qui  a  pour  but  rappaéelattee  du  oopia^de 
M«  Richet^nous  devons  dire  que  telleresiAui(si  la eonslnsion. formulée  parole  sayani  ptofes- 
seur  dans  l'étude  historique  8iexacteetsicompli^ld41aqaelleils'aatUvré#.deiwaoiidieoeaffs^ 
d'oiprerture,  ser  la  ohirnrgie  considéréedepuis<sonioriginedans  le&tempuipaérUppoeraU^ie^ 
jusqu'à,  nos  jours^  Partout  il  a  moniré  les  progrèsde  Je  chif:ui;gie  commeikhréavltetde.reo* 
cumnlation  Içule  et  auccessive  des  frnits  de. rgbsaryatfop M >dei  Texpér iânf e  aciniae.paf  lee 
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dttnls  %«6''dMir'caè\  tl  ^agiadàil  d'enfatiTs  qui  (Virefât  soignés  immédiatetnem  «pré» 
ràoéKTMt'^'  lâ'plaiiè  6tUt  targe,  la  rèdùetfoâ  fai  faite  dé  0tfite,  le  testicule  Durint^u 
facilement,  et  la  guérison  complète. 

^Ce^pnt  Éi  les  seuls  cis  de  hernie  trat^inatique^du  testicule  qoe  dte  M.  ThéiMin  ; 
ctfpendant,  à  la  pag^  46,  ildlt  que,  dans  tous  lefscas  deplaies  par  décbirare  du  scro- 
tam  (ju'it  a  rëeuëllffsj  la  hernie  du  testicule  eilstàH.  Cette  assertion  nousparait  un  peu 
b^tSàffAëè;  caf ;  parmi  tbutes  les  ob8er?ations  de  plaies  deë  bourses  rapportées  dans  sa 
tl^èse^jioiis  ii'4vpn»pB6tVu,q^,*il  fût  fait  n^ention  de  lahernie  du  testicule,  excepté  dans 
le^.cat  que  pous  avons  rapportés.  Il  serait  fort  étonnant  qu'il  eût  observé  si  souvent 
cet  accident  que  nQU^;^von9  dit  être  asaez  rare  pour  qpe  Ton  comptât  les  cas  rap- 
portés jusqu'iilors*  par.  les  ufiteurs^.  Boyer,  aous  l'avons  dit^  ne  l'avait  jamais  observé, 
et  les  Caitsi qu'il, cite  pi^ttraità  l^opération  d^Thydrocèle  par  incision;  c'était  à  tra* 
vers.J'ouyerture  des  enveloppes  du  scrotum  qpe  le  testicule  s'était  bernié,  maïs  ce 
a'estpia&Û  ^yidçmmeipit.le  caa  dont  nous  nous  occupons.  Dans  Iqs  observations  que 
noMs  ivoc$. japporté^s,  la  caisse  était  traumatique;  l'ouverture  étroite,  contractile, 
serr(§o^«ur..ie  pjédicule  du  tesliculç,.et{  la  réduction  avait  nécessité  le  plus  souvent  le 
débridement  de  la  plaie  pour  faire  rentrer  le  testicule  menacé  de  gangrène. 

De  son  côté.  Curling,  à  Tartiole  d|e  son  Hvre  intitulé  :  Blessures  du  scrotum^  parle 
do  Ja  possibilité*  de  la  sortie  du  testicule  à  travi^rs  les  larges  solutions- de  continuité  du 
secqtUiP;;  il.r^qftcun^  tiré  de^a  prati^ç  dans  lequel  le  testjcuïe  gauche  et  une 
piM;tie.du  cpr/(^(U|  étaient  wtisà  travers  une  grande,  plaie  triangulaire  du  scrotum; 
il  réduisUj  ioimedlatement,  riunit  la  plaie,  et,  unje  semaine  après,  le  malade  était 
guéri. 

Daqs  ce  fc^it,  .qq  le  voit^  il  n'y  avait  pas  d'étrûngflement  du  testicule  par  la  plaie  du 
scrotum;  l^.çaâ  était  ainiplç  etsans  diÇOiculté. aucune. 

M.  1^  proTe^eur^Gpssqlin»  dans  une  note  ajoutée  au  chapitre  de  Curling,  fait 
remariiper  fort  judicf^uscpenl  Içs  diOicuItés  de  .l'opération,  alors  que  l'on  est  appelé 
à  voir  le  malade  quelques  jours  après  ^accident.  Le  testicule  est  gonflé,  des  adhé*, 
rences  se  sont  formées  entre  lui  et  la  surface  de  Tanpeau  constricteur;  la  doulegr 
est  des. plus  vives;  il  est  afor^  indispensable  de  débrider  et  de  couper  les  adhérences. 

.  Da^a  pJusiëqrs  cas,  oV  fut  obligé  de  crquser  une  nouvelle  loge  au  testicule  au  mi- 
lieu de  ^.enveloppes,  et  de  l'y  paintqoir  par  plusieurs  pointç  (|e  suture,  en  laissant 

■ .■  ■   ..'!■  '  '!  Vl    il.      M  1'!'^      I      .  ■  "■      !      "!     !!  '     '  '■!■■  -• 

gébérâiloos  d'iiemmea  qui  se  sont  appliqués  à  laoullore  deceitte  porlioa  du  cbaoïp  de  la 
sdciice4'P^rtoiUl  \\  9i  vu  ùa%  ma(f ifipafcioos  et  des  éyqliUiqqs,.oulle.part  des révolulioAS  et  des, 
créalions  véia'lables.  fiouis  p'avons  pas  la  préleptioD  d'analyser  ce  remarquable  travail,  qui 
u*e$l  d'ailleiys  lui-niéme'qu*UDe  analyse  èl  ud  résudé  succinct  des  travaux  auxquels  se  sont 
livrée  (es  ^rpdils  sur  rbisloîre  des  origines  el  des  progrès  de  la  chirurgie,  Borbonfe-^atJUSr  à 
conslàtèfVpù  lèj^mînant,  raccuell'lfatteur'fâil  an  noiiveau  prôfessetfr  par  le8'éféves;'et' 16' 
succès  ôboipiet  'de  ses'  débats'  dans  Fenteigtiettent  officiel;  sdècès  i^it  féiistfkiit;  du  fcfàtéf; 
facilement  prévoir»  outre  le  mérite  et  le  talent  hors  ligne  du  professeur»  les  sympalhieS'UnH* 
vltfsélléb'^wlttl'oit  acquises  den  qualités' ôionilés  qoirmwitr^iH^qu'enHI.  Kicbèt  le  caKfc- 
t^rtdesiaofmreau  de  riateU^eactof  et  riibimèè  la'bauteir  db  ehirurgien»  .,  * 


NOUVEL^  trroLÔftIE  tiU'TUSÉkCUlE.  — siiivaut'lcr  d'octèur  Dobefl;  iâttibei-carose  m  cKie 
au  défaut  d'action  du  pancréas  sur  les  substances  grasses.  Portée  ainsi  dans  rintestln,  îkûfsr 
ètii^fCOOvenablemeDt  émuUiooaéek,.If(  graifse.  n'est' qaUmparfaitesnenL  dis;érée»  absorbée  par 
rinlestii^v^  et  lé  sang  esL  ainsi  privé  dé  ce, principe  esseatiel  pour  la  parfaite  comburation  des 
autre&;Pe  ta  up  défaut  d'équilibre  dans  l  assimilation»  el  bientôt  l'amaigrissement  par  Tab- 
sorplîôn*  dp  là  graisse '^es  Hssus  albumîûeux  qui  se  trouvent  ainsi  dissociés.  Or,  cette  désin-' 
tigrutioh  (Tonne  lleii  au  ltil)ercule'haissânt;ce  procédé  niofrWdeesf  fa  toberculisatfon.  De"  là 
)è  iralîiMbetft  del'àtilteiir  ^ar  rio^ètlori  ife' la  ghiIssîK  (HtiHsHméd:  JouftiuL) 

Où  el  comment  le  palhologiste  anglais  a-t-il  observé,  vérifié  ces  profonds  mystères  dfe  Ter-- 
gantéftbbf'Ëst-ce'p^t^  le*  siMeès  d'e^b^tfàltètoèfifl?  «Hiat  la  tite  ^uéÉtloto:  »  ^P.O. 
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à. la  paftie  lapins  déclive  une  ouverture  pour  la  soppuraticm.  Daus  1q  premier  cas 
de  Maigaiga^»  l'opération  fut  trèfr-laborieuse^  et  il  fallut  disséquer  le  scrotum  pour  y 
faire  rentrer  Torgane. 

Notre  malade  ne  fut  visité  par  M.  Riohet.que  vingt-quatre  heures  après  laccideat; 
et  déjà,  ainsi  que  nous  l'ayons  dit,  la  douleur  et  le  gonflement  du  testicule  était 
considérable,  et  la  constriction  très-forte  de  l'orifice  du  scrotum  rendaient  U  réduction 
complètement  impossible.  Il  fallut  en  venir  à  ropération,qui  fut  pratiquée  le  4  juillet. 

Le  malade  est  soumis  au  chloroforme.  Une  incision  verticale  est  faite  sur  le 
scrotum,  et  on  dissèque  les  adhérences  qui  se  sont  formées  autour  du  pédicule 
du  testicule;  en  prolongeant  la  dissection  en  haut,  on  arrive  dans  une  sorte  de 
cavité  située  au  milieu  des  enveloppes  du  scrotum,  qu'occupait  le  testicule  avant 
d'en  avoir  été  chassé  par  la  violence  extérieure;  une  ecchymose  sans  caillots  exis- 
tait &  ce  niveau.  On  ponctionne  la  tunique  vaginale,  qui  contient  un  peu  de  séro- 
sité sanguinolente,  et  on  replace  le  testicule  au  milieu  de  ses  enveloppes.  Cinq  points 
de  suture  appliqués  sur  les  tégaments  maintiennent  cette  réduction,  et  on  laisse  en 
bas  une  petite  ouverture  pour  la  suppuration.  L'opération,  assez  laboriettse,  a  duré 
plus  de  vingt  minutes. 

Application  continuelle  de  linges  mouillés  sur  la  plaie. 

5  juillet.  Gonflement  considérable  du  scrotum  ;  la  peau  se  mortifié  à  ta  partie 
antérieure;  Il  existe  une  vive  douleur  au  niveau  du  testicule  et  du  cordon-,  on  enlève 
les  points  de  suture,  et  on  Incise  le  scrotum  en  avant  pour  arrêter  la  mortification 
et  permettre  au  testicule  très-gonflé  de  se  porter  librement  à  rextérîcur.  Des  com- 
presses, d'eati  de  g:uimauve  sont  appliquées  sur  la  plaie. 

8  juillet.  Une  éschare  de  la  largeur  d'une  pièce  de  cfoq  fl-ancs  se  détache,  et  le  tes- 
ticule sort  aux  trois  quarts  par  cette  ouverture;  il  est  volumineux,  gonflé  et  très- 
douloureux;  mais,  sans  être  étranglé  par  l'ouverture  du  sbrotum,  comme  la  première 
fois,  le  cordon  est  dur,  il  y  a  de  la  fièvre,  de  la  constipation,  et  de  la  diiBeoKé 
d'uriner. 

Quinze  sangsues  sont  appliquées  sur  le  trajet  du  cordon;  cataplasmes,  bains. 

14  juillet.  La. plaie  circulaire  du  scrotum  présente  une  bonne  suppuration;  le 
gonflement  conéiâérable  disparaît,  les  douleurs  vives  sur  le  trajet  du  cordon  ont 
beaucoup  diminué.  Le  testicule,  en  partie  sorti  par  la  plaie,  est  recouvert  de  sa 
tunique  vagtûale,  qat  présente  une  coloration  rosée  formée  par  des  bourgeons  eha^ 
nus  de  belle  apparence  ;  là  où  la  ponction  a  été  faite,  elle  présente  une  perte  de'sob- 
stance  de  petite  dimension  par  laquelle  on  aperçoit  l'albuglnée  d'une  couleur  gri- 
sfttre.  La  pression  du  testicule  est  peu  douloureuse  ;  cet  organe  tend  à  remonter 
déjà  au  milieu  des  enveloppes  et  ne  présente  plus  que  sa  moitié  inférieure  à  décou- 
vert. Le  cordon,  au  niveau  du  triyet  inguinal,  présente  un  gonflement  et  une  fluc- 
tuation manifeste  qui  font  diagnostiquer  la  présence  d'un  abcès.  L'état  général 
est  bon. 

18  juillet.  Frisson  d'une  heure;  douleur  des  plus  vives  au  niveau  dbs  attaches  du 
diaphragme;  dyspnée  considérable,  altération  des  traits;  pouls  dicrote,  peau  sèche; 
la  suppuration  commence  à  se  tarir;  le  malade  oiïre  tous  le  symptômes  de  l'infection 
purulente. 

80  juillet.  Aggravation  des  symptômes  d'infection  purulepte;  la  mort  arrive  le 
21  juillet. 

Autopsie,  *-  Une  incision  est  faite  le  long  du  trtget  du  cordon  et  sur  le  scrotum 
de  manière  à  mettre  le  testicule  à  nu;  on  découvre  alors  une  cavité  tapissée  de  bour- 
geons charnus,  et  occupée  par  le  testicule  qui  y  adhère  au  moyen  de  brides  celïuleuses 
nombreuses  ;  les  diverses  couches  du  scrotum  sont  normales  et  seulement  uo  peu 
œdématiées;  un  abcès  existe  au  niveau  du  canal  inguini^l  dans  l'épaisseur  de  sa  paroi 
intérieure. 

Le  testicule  Jendusuivantsa  longueur,  parait  tout  à  fait  sain, la  coupe  en  est  rosée; 
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il.o'ewU.daos  lepareocfayme  de  l'o^gaoenî.  épanobements  sanguine,  ni  fc^rs, 
purulenls,  ni  exsudais  plasliquteS;;  )a  consistance  du  tissu  est  normale,  et  les  lubea^ 
spennaUqueà  se  laissent  dérouler,  farfaitement.  La  tuniqae  albuginée  est  épaissie  et. 
mgttense;  quant  à  la  iraginale,  eUe  a  presque  disparu,  et  on  n'en  retrouve  ^s  traces 
(ftt'tu  niveau  de  ]a  téfe  de  Tépididynie.  Celui-ci  et  le  cordon  sont  un  peu  épaissis  ;r 
les  veines  spermatiqaes  examinées  avec  soin  ne  présentent  pas  de  pus  dans  leur  inté- 
rieur; leurs  parois  sont  saines  et  aucune  trace  d'inflammation  n'existe  dans  leur* 
épaisseur. 

Le  foie  est  criblé  de  petits  abcès  de  la  grosseur  d'une  noisette,  et  renfermant  un 
pas  Terdâtre;  quelques  abcès  métastatiques  exiatent  dans  les  poumpns  ;  rien  du  côté 
des  autres  viscères. 

Quels  enseignements  peut-on  tirer  de  cette  observation?. 
11  résulte  évidemment  de  l'examen  de  ce  fait  que  la  mort  due  à  l'infection  puru- 
lente ne  peut  être  attribuée  à  l'opération,  nullement  dangereuse  par  elle-même,  tentée 
pour  remédier  &  cet  accident,  H  existait  dans  les  salles,  lors  de  l'entrée  du  maladCf 
plusieurs  cas  d'infections  purulentes  avec  érysipèles;  il  était  donc  à  craindre  que  cette 
inOuence  f&cbeuse  ne  vint  enlever  le  malade,  alors  que  tout  allait  bien  du  côté  de  la 
plate. 

La  réunion  par  première  intention  n'avait  pu  être  obtenue,  il  est  vrai;  mais  cela 
n'eût  été  que  de  peu  d'importance,  si  la  gangrène  d'une  portion  des  enveloppes  du 
scrotum  ne  fût  survenue,  laquelle.'  en  laissant  ressortir  le  testicule,  nécessitait  un 
plus  long  temps  pour  la  cicatrisation  de  la  plaie  et  la  rentrée  de  l'organe  au  milieu 
descBcnveieppes'.  Maigre  tout^  la  plaie  offrait  encore  un'  bon  aspect;  te  testitsirieA 
attiré  pair  la  rétraction  de  la  cicatrice,  rentraltpeu  à  peu  dans  le  sérotum  ;  quelques 
jours  encore,  et  II  fut  remonté  complètement,  laissant  ainsi  à  la  plaie  du  scrotum  le 
moyen  de  se  cicatriser.  Dans  le  cas  de  Delpech,  les  choses  se  soot,  en  eflfèt,  passée? 
ainôl ,  et  même,  en  peu  dé  jours,  et  pour  le  célèbre  chirurgien  de  Montpellier,  c'était 
même  un  remarquable  exemple  de  la  fbrce  de  rétraction  du  tissu  qu'il  appelait  ino- 
dulaire. 

Cb«  notre  malade,  il  est  très^probable  que  le  résultat  eût  été  le  même  sans  la  mal- 
heureuse  intervention  de  rihfectîon  purulente.'  Que  fût  devenu  le  testicule  après  la 
cicatrisation  complète?  Il  est  permis  de  croire  qu'il  eût  conservé  son  intégrité. 

Dans  le  Arit  du  docteur  Gaston,  le  malade  (bt  rêva  lorigfenips  après,  et,  malgré  te 
grand  traumatisme  que  nous  avons  dit  exister,  la  guérison  était  pafftrite;  il  n'exis- 
tait qu'un  peu  de  gonflemeat  du  testicule,  sans  douleur  du  scrotum.  L*ftge  très- 
avancé  du  malade  ne  permit  pas  de  savoir  si  l'organe  pouvait  fonctionner.  Delpech  • 
ne  dit  pas  s'il  a  revupîus  tard  son  malade.  Malgatgoe  assure  que  le  testicule  hernie 
fonctionnait  plus  lard  aussi  bien  que  l'autre.  Dans  le  cas  qui  fait  le  sujet  de  notre 
observation,  il  est  donc  probable  que  si  le  malade  n'eût  pas  soecombé  à  l'infection 
puniteofte,  il  n'eût,  dans  la  suite,  conservé  aucune  infirmité. 

En  effet,  le  testicule,  ainsi  que  nous  l'avons  dit,  ne  présentait  pas  d'altération  de 
son  perendiyme;  l'épididy me  ainsi  que  le  cordon  étaient  sains;  et  l'organe,  mie  fois: 
rentré  dans  le  scrotum,  eût  pu  fonctionner  comme  avant  l'accident*  La  tunique  vagi- 
nale, il  est  vrai,  n'existait  plus;  mais  le  malade  eût  été  dans  une  situation  analogue  à 
<^elIe  des  opérés  de  l'hydroeèle  parla  méthode  du  vin  chaud,  qui,  en  amenant  l'obli- 
tération delà  tunique  vaginale,  supprime  plus  ou  jnoins  cetie  aéreuse,  et:n'amèPie^ 
cependant  pas  de  gêne  notable  dans  les  mouvements  et  les  fonctions  de  l'organe. 

Il  est  vrai  que  la  cicatrice  qui  serait  résultée  de  la  gangrène  du  scrotum  eût  pu 
peut-être  comprimer  plus  tard  douloureusement  le  testicule  et  donner  lieu  à  des  dou- 
leurs névralgiques^  plus  ou  moins  ViVés.  Cependant,  dans  les  cas  analogues  que  nous 
avons  cités,  il  n'en  est  paâ  fhrt  mention,  et  la  grande  laxité  des  enveloppes  paraît 
devoir  prévenir  ce  résultat  fêcheux. 
'  Notons,  en  terminant,  comme  un  fait  remarquable,  rentrainement  de  la  tunique 
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vaginale^  avec  )è  testicule.  Ce  fait  n'est  pas  fndtqkié  daM t)6ï]s  les.cafa  qw  les  tàMm 
(fût  rapporté  avec  détail.  Dans  le  cas  dii  docteur  Gajston,  il  esl  dit  eepeodàiA'titie 
la  vagriiate  li' avait  pas  accbtnpd^né'Ie  tefitioule;  Danfi^  un  autre  cas,  «mpnmli'k'h 
thèse  de  M.  THémoîn,  il  estmenttonné  expreMémenf  queîatBDfcple  vagteale,  malgié 
là  large  perte  de  substance  du  scrotum,  était  restéré  an  milieu  de  eèlui^ciç  ef  ildoit 
en  être  le  plus  soùVent  ainsi,  puisque,  sous  Tiafluenoe  de  la  eauae  tnramattqQe;  la 
testicule,  chassé  des  hourses,  glisse  sur  le  feuittet  pariétal  de  sa  aéreuBequ'il  n'ea^ 
traîne  pas  alors  dans  sa  fuite.  Dans  notre  cas,  la  présence  au  dehors  de  cette*  séreuse 
tétnoignait  delà  violence  de  la  cause  vulnérante*  qui  avait  chasté  l'organe,  violenfce 
attestée  encore  par  la  petitesse  de  Touvertupe  des  enveloppes  du  aorOtuin  qm  èmfaras* 
sait  fortement  le  pédicule  du  testicule  et  n'avait  pas  permis  sa  rédactioa  iminédiale. 

L'interne  de  service  avait,  en  effet,  visité  le  malade  le  soir  même  de  son  entrée 
dans  la  salle,  dix  heures  etiviron  après  raccidehU  Des  efIbr(s()e'rédtietloû'ftirtht 
faits  en  soulevant  le  scrotum  d*une  main  et  en  pressant  d'une  fV^bn  continue  survie 
scrotum;  mais  les  vives  douleurs  que  provoquait  cette  rharïauovne,  le  gonflemfent de 
rbrgane  et  la  conslriction  très-forte  de  l^ouverture  du  scrofhm'rfertdiJient  impuis- 
santes ces  tentatives  de  réduction. 

Le  lendemain,  M.  Richel  ne  fut  pas  pluâ  heureux,  et  il  fallut  forcément  atorsen 
vc^iir  h  l'opération  qui,  seule,  pouvait  sauver  l'organe  d'une  gangrène  certaine. 
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Avant  de  prendre è  partie  aion<0avant.celMg:Qe,Jff  Andi^^naoQi  qcùl m  aoit  permis 
de. présenter  aux. bienveillants  lecteurs  le  nouveau < volume  qu*il. publia  celte  aonée.  Les 
Semaines  scientifiques,  éditées  par  MM.  Furne  et  Jouvet, .sont  di^  mèipe  format  qne  le 
volume  (jlonl  j'ai  parlé  r^nnée  dernière,  .et  qui  élait  iotitulë  :  Science  sans  pr^ugés.  Mais» 
outre  qiic  le  litre  est  intlnimeDl  mieux  choisi,  le  volume,  sous  le  rapport  matériel,  est  pré- 
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ttraMe^èctQVftiéganU*'  U  ptfifer.^  plus,  beau  ;  H.  ost  plus  'lilaoo*  la'typ6grapbie'«Bt  ptaa 
«rigoéa*et»phi&  neile».  Ujie  aarto  Miéorol^giqae  bieo  grav^  représentaol  ia  ioi]rmante>difî 
U  lafWDbrïe  idêk^  et;  d'aulrea  graTiires^  spnl  ioiwealéeavdaiM  la  toale«  La  ohangMafit  da. 
Utia^  trèarJ^rop^eikaaiilait  capandant  perdre  oae.asaée  /^iVautenr«  G-eal  la  pitmi^  dea 
Simaimêi^çmit^guêSf  ce  aérait. la  aecoodade^âcw/tce  »m$  pr^ugéa^  Us  édileuraparaisaafki 
alUeberuva  cer>Uii»e  importance  h  oe  détail.  c'ét^iU  affaire  4  eux  de  s'ei^lendre  ll-deaaua^  e» 
adasattaqt  que  dea  copeurrents  puiaaeol  jamais  s-entendre.  Cela  dit,  et  la  préaeoiatioa:  dé 
UkrutriA  étaiU  faite»  voyoua  commeui  rauteur  eovisage  la  iégialatioo  sur  les  alléaéf. 

Itaa^eaichefa  d'accusation  qu'il  aceumule  contre  la  loi  de  18^  peuvent  se  réaumer  dana 
lar  prnposiiioD  qu'il  a  prist  soin  de  formuler  lui-même  à  la  page  US9  :  «  La  liberté  ded 
citOfens  anxquelsi  Taliénation  mentale,  est  imputée  —  quel  que  puisse  élre  le  motif  de  l'ioa» 
pQtaiion.-^  n'a  d'autre  garantie  que  celle  des  lumières  et  de  la  baute  moraSté  du  G0V(» 
aaédicaL.G'eM  beaucoup  assurément,  maiace  n'eu  poinX  assez»  Sans  porter  atteinte. ni-auv 
nnaani  è  l'autre^  on  peut  dire  que  celte  garantie  ne  vaut  pas  celle  des  formes  de  procédure 
et  du  débat  public  asaurée-aux  accusés»  » 

Je  vais  surprendre  M.  Sonson  ;  je  le  regrette,  mai8j.'y  suis  forcé.  Il  s'écarte  absolument  ici 
de  la  métbode  scientifique,  et  ne  s'aperçoit  pas  qu'il  renaplace  le  raisonnement  par  une 
simple' affirmation^  Pourquoi,  en  effet,  «  cette  garantie  ne  vaut^elle  pas  celle  des  formes  de 
prooédureardinaire?»  11  ne  nons  le  dit  pas.  Gela,  cependant,  méritait  d'èlre  solideweai 
démontré,  puisque,  sans  cette  déoianstration,  toutes  ses  critiques  n'oni  plus  d*objet.  Or,  Jea 
aevls  axiamea  sa  peuvent  passer  d'être  démontrés,  et  je  n'imagine  paa.que  l'affirmation  pré-t 
cédante  ait  une  évidence  incontestable* 

JBa fan,  c'est- la  proposition contratserà.celle  qu'émei  M,  Saoson  qui  est  vraie:. on  ferait 
ma  graa>ffeei^eil  dea  jogemeats  ooatradictoires  rendua  par, les  tribunaux  el  des  erKore  jndH> 
QiMrea,.el,  joaqu'à  présent,,  si  je  ne  me  trompe,  malgré  les  procès  assez  fréqneala  intentée 
pwwiféqiieslralion.aribitraire,  on  serait  fort  en  peine  de  citer  uoe.seule  condamnation  encour 
me  par  lea  médecins  et  obefe  d'rétablissements  intimés* 

En  tbéarie,.c'e|strMire  au.  point  de  vue  des  principes  généraux,  la  thèse  de  M.  Sanson 
laisaeiconsidérablement  à  déairer«  Avant  de.  le  lui  montrer,.je  voudrais  lui  faire  toucher  du 
doigt  le  caractère  agressif  de  sa  polémique;  caractère  qni  lui  a  attiré  déjà  tant  de  réponsea 
irritéea  eti  irritantes,  dont  il  ne  doit»  en  tonte  juatice,.  se  prendre  qu'à  lui..  U  écrit. H» 
Jft  pa^s  XU  da  son  introduelion  t  «  Tous  les  organes  de  la  Presse,  asns  exeaptiofl,  ae  sont 
oGcvpéadala  législation  ea  vigueur  sur  l'état  social  dea  personnea  au^nellea  raliéaation 
nMDtale  est  impotée;-  touf  ootconcin  4  Turgence  d'une  révision.  Je  crois  en  aivpir  donné  toi 
maiHeures  raiponsien  ok'absâenant  de.inettra  en  causa  rbonorabllité  ou  le  savoir  dea  méd6' 
cîns  aliénistes,  /^t  dàm9nMréition<4U  ma  ihèie.n'ayani  nuiUmini  rtndu  né^H$mirê  qmje  Im 
fisu  t'fi/i»nmr..l4)r^^e  liai  vice  des  choses  peut  être  mis  en  évidence^.à  quai,  boyoi  s'en 
prendre  aux  hommes?  » 

Ne  dlndt^n  pas  qnffse  repente  ùen  hommages  rendus  à  rhonorabfltté  do  Corps  médical  7 
Quelle  démangeaA0«Vi4«4p>ârN*«'*ef  gal^lV x»  qwi'a'ae)«fer  ètréf  ïiAâI«f!éable à  plaisir? 

J'arrive  k  la  thèse  soutenue  par  M.  Sanson  et  à  la  réforme  qu'il  propose  : 

«  Nous  demandons,  dit-il,  que  nul,  fût^il  manifestement  aliéné,  ne  puisse  être,  par  simple 
mesure  administrative,  définitfvement  privé  de  sa  liberté. 

«  Nous  demandoaBjq«!tl  ji  aM  proeèa  ;  que  la  pe/sonnr  ài^oi-raéiéDatioir  mentale  est  im* 
potée  soit,  au  besoin,  pourvue  d'un  défenseur  d'office,  chargé  de  poursuivre  la  contre-exper- 
tise, et  que  la  séquestration  ne  puisse  être  ordonnée  qu'après  un  débat  public  devant  le  pou- 
voir judiciaire.dont  nous  relevons  tous,  aux  termeaidainnstconalitnléaos»  i 

c  Ce  Ji'esll  paanÇ^Xoo^-aeua,  ,se.  montrer  trop  exigeants.  » 

Peut-être.  Mais,  c'est,  à  coup  sûr,  afitecter  un  langage  beaucoup  trop  3ommaire,alora  qu'il 
a'ag^it  d'être  jaussi  explicite  que  possible,  D'abord,  ^in  très-g.rand  nombre  d'aliéi^  ne  sent 
pas  définitivement  privés  de  leur  liberté.  M.  Sanson  m'en  fournit  lui-même  la  preuve,»  Dea 
deux  exen^pjes  qu'if  choisit  pour  faire  pièce  aux  aliénistes,  l'un,  M.  X...,  interné  en  Ifiy^i,  a 
obtenu  sonf  élargissetoe^t'par  ea  seuleinitiative,  etil  est  libre  depuis  vingt-cinq  ans.  Sa  capti- 
vité* ifa  dbno  pasdfifé  longtemps',  ^  l'ttutrts  n'a]amalsiété  inquiété.  Tous  deux  sont  mahifës- 
tement  hallucinés.  C'est  M.  SaoMn'qninana  rapprend;  et  cette  asmrrance,  qu'il  noué  donne, 
diminue  beaucoup  les  appréhensions  qu'il  voiénil  nona^faire  partager  à>  pn^p^ade  laiéi  de 
iSMi  H/iàfÀ  l'entearire^  flâna  menaoaiBititoas^.      ;  .       . 

Mais,  enfin,  n'y  aurait-il  qu'un  seul  homme,  exposé  à  perdre  injustement  la  liberté^  ce^ 
aeiuwrain  t]jen«.condiUon'^iii#^diio»dala>peraanaaliumaiAf9  qu'il  saraiturgeat  d'aviser. 
Quel  sera  ce  défenseur  d'office  dont  M.  Sanson  veut  quei'aJiéaé  aeit.pourvu^^  avooalyisanar 


Digitized  by 


Google 


^6  V\}Uim  MÈDICALlt. 


doute,  pufsqaê,  dit  Tautenr,  11  sera  cliargé  de  poursuivre  la  fôntfe-experiise,  non  delà 
ftire  lui-ndtne.  Alors  cette  contre-expertise  sera  fifte  par  des  médeciost  —  Pareillemeot, 
le  «  débat  public  devant  le  pouvoir  jodiefëire»  aara  lieu  eAtre  médeeiiis,'câr,  mîm  Is 
remarque  de  M.  Sanson  lui-même  «  il  ne  s'agit  pas  Ift  de  prononcer  saroo'fallpnkijs,  acces- 
sible aux  sens,  qui,  pour  tout  le  monde,  e»t  ou  n*est  pas,  ainsi  \qne  e^est  le  oas  pour  racti 
crimiuel  »  Donc,  de  deux  choses  Tune  :  ou  les  médecins  seront  d'accord,  et  <c*est  encore 
M.  Sanson  qui  parle)  :  «  Lorsque  des  médecins  honorables  ont  cerliflé  la  folie  d'un  iodivido, 
ce  n^est  pas  un  procureur  impérial,  apparemment,  qui,  pour  l'ordinaire,  se  preBâraHàes 
douter;  »  —  ou  les  médecins  ne  seront  pas  d'accord  et,  à  moîns  que  M.  Sanson  toe  coopère 
te  pouvoir  judiciaire  comme  compétent  pour  trancher  une  question  de  science  pure, —es 
dans  lequel  la  phrase  qui  précède  n*a  aucun  sens,  —  le  jugement  renitra  suspends,  liais 
si  Ton  admet  le  désaccord  possible  des  médecins^  que  devient  encore  cette  entiqne  <le 
M.  Sanson  contre  les  garanties,  illusoires  à  ses  yeux,  de  la  pluraHlë  des  CertflScals.pottr  U 
séquestration,  critique  qufl  libelle  ainsi:  «  C'est  un  confrère,  ôo  ce  sont  des  confrères  qvi 
jugent  sans  publicilé  les  appréciations  d'un  autre  confrère,  dont-ffs  ne  peuvent,  pour  obéir 
à  la  morale  professionnelle,  mettre  en  doute  ni  le  savoir,  ni  l'iioonèleté.  » 

La  publicité  ne  fait  rien  à  l'alTaire,  à  moins  qu'on  ne  soutienne  que  «  la  morale  profes- 
sionnelle •  varie  avec  les  degrés  de  la  p>iblieité;  car  ce  que  M.  Sanson  désigne  soos  le  noD 
de  morale  professionnelle,  n'est  autre  chose  que  la  règle  de  conduite  des  médecins  entre 
eux  vfs-à-vis  des  tiers  étrangers  à  la  profession,  c'est-^à-dire  du  public.  II  y  aurait  donc  ose 
morale  professionnelle  pour  la  petite  publîcflé,  et  une  autre  morale  professionnelle,  on 
absence  de  cette  morale,  pour  la  grande  publicité? 

Bn  somme,  si  les  garanties  stipnlées  par  la  loi  de  1838,  en  faveur  de  Paliénè  sont  frappas 
de  nullité  par  renten4è  des  médecins  entre  eux,  et  par  la  déférence  aveogle  du  parquet  au 
décisions  médicales,  les  nouvelles  garanties  qu'bn  réclame  le  seront  également;-  siaoQ,  c*ert 
que  reotente  des  médecins  et  fea  déférence  deè  magistrats  ne  sont  pas  aussi  coMtistfs 
qu'on  a  voulu  le  supposer  dans  Tintérêt  de  H  crftique,  et  alors  cette  critique  est  vafoe. 
'  Le  procès  public  qu^on  demande,  outre  les  ineonvénfents  terribles  et  multiples  qu'il  asrail 
pour  l'aliéné  lui-même  et  pour  sa  famille,  laisserait  donc^ies  choses  en  Tétai  et  n^olTrirait 
aucun  avantage  sur  ce  qui  existe.  Il  ne  reste  qu'une  ressource,  à  savoir,  rétément  oédieai 
étant  supi^rimé,  de  proclamer  la  compétence  do  pouvoir  judiciaire  dans  l*orâre  pathologiqiQt. 
C'est  ce  que  disait  fbrmellement  M.  Isambert  lors  delà  discussion  de  la  loi.  Voici sei 
paroles  «  Vous  dépossédez  la  magistrature  au  profit  de  l'administration  représer/tée  par  ane 
science  spéciale  ;  vous'  écartez  la  magistrature,  donc  vous  avez  dé  mauvais  deBSeiés.  i  Si  les 
adversaires  actuels  de  la  loi  partagent  cet  avis,  et  si  c^est  là  qu'ils  veulent  arriver,  eK  bleD« 
«or  mon  honneur  et  ma  conscience,  je  ne  leur  en  hh  pas  mon  CôhipNfDenU 
'     (La  suite  prochainement)  ^If  Màximln  LTOKAim. 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 

ACADÉmC  IMPÉRIALE  PE  HtOECINE.    . 
Sèanea  da  13,Pévrier  1866.  -^  Présidenea  de  lf«  BoociiuiiT; 

CORRESPONDANCE   OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  du  commerce  transmet  : 

1*  Une  lettre  par  laquelle  il  informe  l'Académie  qu*une  allocation  de  6,000  fr.  est  accordée 
au  service  de  la  vaccine  pour  des  expériences  à  faire  avec  ta  vaccine  animale. 

T  Un  rapport  sur  le  service  de  l'hôpital  militaire  thermal  d'Amélle-les-Bains,  en  1864, 
par  M.  re  médecin  en  chef  de  cet  établissement.  (Com.  des  eaux  minérales.) 
;  3*  Des  rapports  d'épidémie,  par  MM.  Jobert  (de  Guyonvel|e)  et  Régnier  (de  Thionville). 
.  U'  Les  comptes  rendua  des  maladies  épidémiques  qni  ont  régné  en  1865,  dans  Ici  dépar- 
tements de  la  côte-d'Or  el  des  Landes.  (Com.  des  épidémies.) 

.    La  correspondance  non  officielle  comprend  : 

1"  Une  lettre  de  M.  le  docteur  Pdtégnàt  (de  Lunévllle),  qui  «oll9cit<^  le  titre  démembre 
aMooié» 

•  3*  Des  publications  sur  le  choléra,  par  M.  SotiCHE,  de  Saint-fitienne ,  let  par  le  sletir 
Vauvert,  de  Paris.  (Gom.  du  choléra.) 
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d*  Une  BoUior  riiMKpxMtini  «et  jareontagUm  foreéciB  conoBie  moyen»,  prop^iitiusUfiifS .#n8 
Jes  épiiooties,  pir  M*  I9  docteur  Rascol  {de  Muret).  (Gom.  MM.  Booley  et  Reyoah) 

6*  Uo  traveii  ior  la  ^onatituUon  mé4ieaje  de  BaNlé-Dac,  pendent  Tannée  1865^  par  M,  le 
docteur  Baillot.  (Gom.  des  épidémies.) 

5*  One  lettre  de  M.  iedootear  SAiiiT^LAGBir,  de  Lfon ,  qui  itffbhne  PAcadéime  qu^tt  :est 
parvenu  à-prOGorer  le  goitre èr  un  rat>  auquel  II  a  adniKdiBtré  pendant  deui  mete^ du  9Mto 
de  fer. 

M.  Matbibu  présente  à  fexamen  de  l'Académie  un  compresseur  artériel  d'une  très-grtndc 
simplicité  et  d'une  application  sûre  et  facile.  Il  consiste  tout  simplemfeni  en  nn  cadre  en  fil 
d'acier  trempé  en  ressort,  aux  extrémités  duquel  sont  fixées  les  deux  lanières  qui  entourent 
4e  membre.  Ce  cadre  a  une  certaine  longueur,  de  manière  k  produire  la  compression  élas- 
tique; il  est  muni,  à  sa  partie  centrale,  d'une  pelote  mobile  en  bois  dur,  poli  et  non 
recouvert. 

Cet  instrument  ainsi  disposé  réunit  non-aenlement  tous  les  avantages  des  .tourniquets  et 
autres  appareils  en  usage  jusqu'à  ce  jour,  mais  encore  celui  d'être  moins  embarrassant,  infi- 
niment pins  maniable  et  d'un  prix  bien  moins  élevé. 

M.  Depaul  présente  :  1**  au  nom  de  M.  le  docteur  L/j^boroe,  un  ouvrage  intitulé  :  U 
ramoUisstmmt  et  la  congestion  du  cerveau  principalement  considérés  chez  te  vieillard; 
2*  Au  nom  de  M.  le  docteur  A.-L.  Thomas,  une  brochure  sur  le  pneumatocèle  du  crâne; 

fit  3*  au  nom  de  M.  le  docteur  Ga^ot,  une  brochure  sur  la  tarsalgie  ou  arthralgie  tarsienne 
des  adolescents. 

M,  H.  Roger  présente,  au  nom  de  M.  le  docteur  Binadt,  professeur  à  l'École  de  médecine 
deLtIle,  u'ne  série  de  brochures  qu'il  envoie  à  l'appui  de  sa  candidature  au  titre  de  corresr 
pondant  ou  d'associé. 

M.  Larret  dépose  sur  le  bureau,  de  M.  le  docteur  Marion  Sijvs,  un  ouvrage  intitulé  :  CM- 
nical  notes  on  utérine  surgery,  etc. 

M.  PiORi^T  dépose,  au  nom  de  M;  le  docteur  Putégrat,  une  brochure  ayaul  pour  titre  : 
Quelques  mots  sur  les  pneumoniu  suètti^uês. 

M.  Rib0RD«  de  la  part  de  M.  le  professeur  Teint,  de  Bruxelles,  deux  ouvrages  :  Pnn  sur 
l'ophtbalmologfe,  le  second  sur  la  nature' des  affections  blennorrhagiques. 

M.  J.  G(T^Ri!f  présente  :  1*  une  notice  sur  l'appareil  brancard  de  M.  le  professeur  Palas- 
GiARO,  de  Naples;  —  2"  de  la  part  de  M.  Corenzi,  yice-qonservaleur  de  la  vaccine  de  îa  pro- 
vince deTuno,  un  rapport  sur  lé  service  de  la  vaccine  dans  celte  province,  hauteur  a  men- 
tionné dans  ces  termes  le,  résultai  de.  ses  expériences  comparatives  avec  le  vaccin  b^maio  et 
le  vaccin  animal  :         • 

«  J'ai  reçu  par  l'entremise  du  docteur  Martorelli,  inspecteur  de  la  vaccine  dans  les 
anciennes  provinces  et  celles  de  la  Lombardie,  quelques  tubes  de  vaccin  transrnis  par  le 
conservateur  ^e  Naples,  produits  récents  de  vaccination  animale  (rétro  vaccinatione).  . 
'  «  Désirant  étudier  dans  toute  son  étendue  pratique  les  effets  de  ce  mode  de  vaccination, 
aînsî  que  ceux  de  l'inoculation  d'après  le  système  de  Ceeîy.j'ai  tenté  et  retenté  plusieurs 
fois,  avec  le  soin  le  plus  minutieux»  ces  expériences  avec  le  professeur;  Ercoladl,  direcletfr 
dé  rÊcole  vétértnaire  de  Turin  ;  mais  dans  le  premier,  comme  dans  le  second  rapport,  le 
résultat  n'a  pas  été  heureux.  ' 

a  Dix  enfants  des  plus  sains  et  des  plus  robustes,  âgés  de  1  mois  à  5  ans,  furent  vaccinés 
k  iHX  bras  aiMcdu  vaodfi  proveodM  de  la  viécikittlloff  animale,  età  Pauire  bras  «avec  le  vaccin 
humain  de  la  conservation  de  Turin.  A  l'exception  d'un  enfant,  qui  eut  une  éruption  mai 
caractérisée,  tous  les  sujets  n*eurent  du  côté  vacciné  avec  le  nouveau  vaccin  aucune  pustule; 
tandi»  que  du  côté  vacciné  avec  du  vaccin  ordinaire  Téruption  fut  complète  et  parfaite.  » 

M.  Dkpadl,  afin  de  corriger  immédiatement  l'effet  possible  des  affirmations  de  M.  Corenzi, 
tient  "h  dire,  ^ue  si  ce  médecin  a  fait  10  expériences,  if  en  a  fait,  lui,  150,  qui,  toutes,  sont 
absolument  contradictoires  de  ceHes  de  M.  Gorenzf. 

fâ.  H.  BooLjsT  reçoit  tous  les  jours  d^s  lettres  de  praticiene  de  la  pfovince  ^ûi  lui  demandent 
du  Yaccin  animal.  Il  n'en  a  point,  et  voudrait  qu'on  le  j^û^,  afin  que  de  jpi^reillea  demandes 
ne  loi  fassent  plus  adressées, 
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l^nr le»  VRtfétmtfoin  len  grattd,  M.  BooletT^M  qtfe'ceqii^ftt'Mtrëftdêiiiléttt 
de  se  faire  exj^iêr  de  ftiiis'ane  jeooeAvache,  vn^vëk,  (|ii''on  tooctttefftit  ft  la  SQftmoe,  clMt 
m.  le  dooleor  Lanoix,  dt  qui  deT<ei>df  ait  «oarce,  à  aontoor,  dan0)le  paysoè  «n  la  fertit 
venir. 

Utoé  génme,  aolieléelS)^  fr.  à  Paris,  ise  revendrait  bits  uiM.toetitalDe  deffrauaapiti  svoir 
«end«  le  aendwiqu'on.AtUod  d'eUe.Ge  aérait  dono,  eii«>imiie,  use  loc«lioai.de;20  èâéfr., 
ce  qui  n'est  pas  une  grosse  affaire,  comme  on  voil. 

Ce  que  M.  Boutey  dit  des  provinces  s'adresse  également-è  l'Angleterre.  li  ajouta  qae  les 
animaux  vaccinés  qui  ont  élé  expédiés  de  France  et  rais.Aa  Ai^etenre,  en  c^^i^alairee^pfl 
animaux  atteint  de  tjr.phua  contagieux,  ont  tous  contracté. cette  dernière  maladie. 

L'Académie  procède,  par  voie  idu  scrutin,  h  l'élection  d'un  membre  titulaire  danahiefi- 
itan  d'anatomie  pathologique,  en  remplacement  de  SI.  Beau. 

La  section  propose  la  liste  suivante  de  candidats  :  En  première  ligne,  M.  Bébier;  — en 
deuxième,  M.  Bartbex;—  en  troisième,  M.  Bourbcm  ;  —  en  quatrième,  M.  Hoipi^. 

Sur  80  volants,  M.  Béhier  obtient ...      63  Buffrages. 

--  M.  Barlhez. 36      — 

—  M.  Empis 1      — 

[  En  conséquence,  M.  Béhier  est  nommé  membre  de  l'Académie, 

M«  le  docteur  Prosper  de  Pietra  Santa  lit  un  mémoire  aur  les  trichines,  au  point^le  m 
de  rbygiène  publique  el  de  la  police  sanitaire. 

Voici  les  principales  conclusions  de  ce  travail  : 

1"  Làirichina  spiralis  (TOwen^ki  un  parasite  vivipare  de  Tordre  des  némaloldes, habi- 
tant dans  les  intestins  de  certains  mammifères,  passant  une  grande  partie  de  son  existence 
à  l'état  de  chrysalide,  et  attendant  dans'  les  muscles  d'un  animal  l'occasion  favorable  pour  se 
développer  sur  les  muqueuses  inteslinafles  d'un  autre  être. 

(Recherches  de  Yirchow,  Leuckart,  Davaine,  Tommasî,  etc.) 
•    9*  L'observation  clinique  démontre  l'eKiatence  de  la  IHchflnMe  (maMte  de  Eenker)  pro- 
duite par  l'ingestion  et  la  diffusion  des  IrichinesdaiiB  t'^^gmiraita. 

^Observations  4e  Zenker,  Friedri^cb,  Wttaderlich»  auppnecbt,  Flalder»  âtaiOA»'et&.  etc.) 

3**  La  marche  et  la  gravité  de  la  maladie  sont  en  rappprl  direct  avec  rinteaaUé  ée  lacaaR 
infectante  (trichine  libre  ou  enkystée)  el  la  promptitude  de  la  diffusion  des  embryons  dam 
les  fibres  musculaires. 

4''  L'étiologie  de  l'affection  est  des  plus  manifestes;  on  la  reproduit  à  velouté  sur  le  cbit, 
le  lapin,  le  cobaye,  etc. 

5*  Jusqu'à  ce  jour  on  ne  connaît  pas  encore  d'agents  thérapeutiques  capables  de  loer  sar 
place  les  jeunes  trichines. 

Le  trailement  indirect  de  la  maladie  consiste  à  comkillre  les  compIicatioD8«  el  à  lavoristf 
les  actions  réparatrices  de  rorganisme, 
.6*  L'élude  de  la  maladie  des  trichines  peut  offrir  de  Tintérét  au  point  de  vue  médico- 
légai,  car  ou  a  pu  attribuer  des  symptômes  mortels  qui  en  dépendent  à  des  phénomèiies 
jd'empoisonnemeat. 

T  Les  mesures  dliygiène  publique  et  les  mesures  de  police  sanitaire  sont  seules  Apl^i 
prévenir  l'infeclîon  par  les  trichines  et  à  prémunir  les  populations  contre  ses  ravage& 

àL  fiaiQo&r  o<»BUaue  laiectare  de aoa  n^N^t  ^ur  ^  nar cha  de répldémie  de  cMéa ei 

M.  te  docteur  Aciiâs-ToaBHMfe  daaae  lecture  de  qpieiqiiaS'OoagiééfalioBi  «nr  la«riseii^ 

cinale.  Il  xésume  ainsi  oe  travai)  : 

.La  vaccine  traverse  une  révolution  qui  a  éclaté  dès  qu'on  a  mis  officieUenseut  en  qofftiN 
son  existence  el  ses  vertus  et  dont  il  est  urgent  qu'elle  aorte  intacte^  sinon  perfeciio&A^ 

On  accuse  la  vaccine  de  se  souiller  d'un  alliage  impur  et  de  n'être  qu'imparfaitement  pré* 
servîftrice  de  la  variole. 

Le  premier  reproche  tombera  devaht  tme  snrveffllanbe  entendue  et  attentive. 

Benfoncer  le  tacdn,  c'est  aller  au-devant  du  second. 

Vaccin  pur  et  vaccin  fort,  voilà  donc  l'idéal  du  progrès. 
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possible  d'assurer  qne  eertains  sujets,  par  exemple,  ne  sont  pas  syphilitiques,  oo(  pentiAfefl- 
Mblemeoi!  désigner  iks  s^eU  qdi  »n^  le  «ont  4Mi«t.  GeiiMsi  .pounoiii(ât«e.dea  woewifères 
garantis. 

Mpe>«e^tfeRnie(a  temp^»  ^  soarpiî  patm*el(Q<dq  v;|ocij»  (gi:eaç^  pu^UilenxJ  9,  Jailli  plusieurs 
iois.. 

j^is  à  peÂoe  a-t«OQ  puisé  à  oette  source  de  vaccin  fqrt. 

Jusqu'à  ce  qu'elle  reparaisse,  on  peut  la  remplacer  par  une  source  arUficM^cu  .eta  fftiwit 
.appel  ^  (die.Yal  et  pième.  à  Thomme  pr^rérablem^çnt  à  la  vache.  Celle-ci  affaiblit  [plutôt 
QU*eUe  ne  régénère  le  vaccin.  (Bousquel,  AMias-Turenne  et  Mathieu.) 

Ost  pour  nous  une.conviciion  expérimentale. 

On  régénère  le  vaccin  par  (les  inocula(iot>8  faites  ap  cheval  d'^^près  certaines  règles,  et  par- 
tiçulièremeni  quand  la  saison  est  hun>icle  et  chaude.   . 

Le  cbeval  inoculé,  doit  être  jeune  et  surtout  n'avoir  pas  eu  la  .gourme,  qui  est  aouveilt  sans 
doute  une  des  formes  du^rease  pustuleux. 

Un  vétérinaire  instruit  s'assurera  par  un  examen  attentif  que  Tanimal  pe  pçut  pas  même 
^(re  soupçonné  de  morve  ou  de  toute  autre  maladie  dangereuse. 

lie  vaccin  produit  sur  ce  cheval  sera  récolté  le  plus  tôt  possible,  et  inoculé^  si  Pon  peut, 
quand  il  est  pour  ainsi  dire  encore  chaud. 

A  la  rigueur,  l'homme  bien  portant  servira  à  régénérer  le  vaccin  depuis  Tàge  de  2  à  3  ans 
J!U#qu'à  TÂge  adqlte,  s'il  n'a  pas  encore  été  vacciné  ou  s'i)  n'a  pas  eu  la  variole- 

PQUr  je  .cbeval  comme  pour  Thomme  on  peut  choisir, pourvu  que  ce  soit  avec  une  extrême 
prudence,.le  cornent  où  la  vie  est  exaltée  par  un  traumatisme.  (àuzlas^Tur^nne  et  Mathieu.) 

Ce  iiAumMisw  pourra  être,  avec  un  grand  avantage,  provogué  arliiiciellement  chez  le 
cheval.  \    , 

Qikfil  que  soit  le  sujet,  il  pourrait  être  utile  de  ranimer  par  divers  moyens  la  vitalité  géné- 
rale et  même  la  vitalité  locale  dans  le  voisinage  de  rinoculation. 

En  tout  pas»  là  vacctnatJQn  de  bras  à  bras,  p^  lea  commodités  qu'elle  présente,  doit  res- 
ter le  fond  de  I^  pratique  côintpune,  Jenner  n'a.cpnaidéré  f^  Recouverte  çoiifime  bien  établie 
qu'après  avoir  conslalé  refficacfté  de  cette  vaccination. 

La  supprimer  3erait  donc  mutiler  à  tort  Tœuvre  dé  Jen^ier. 

Ce  serait  marcher  à  contre-sens  do  progrès,  ce  aérait  perdre  li  vaccine.    ' 

Oae  Dieti  en  préserve  TÀcaflémle  et  rhumanlté  î 

—  La  séance  ^t  levée  à  quatre  heures  trois  quarts. 
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9Mea  d«»3  Noveidlite  1<W5. -^  t>ré6M«t^ 

M.  MAitim  lit  m  rappoflt  «ir.un  ^léinoire  ju^ent^  .par«>V:l^  dpcJleur  Xavier  GonaAUji,à 
l'appui  de  sa  candidature,  et  relatif  à  V hypertrophie  du  c^em:  f/n^é^^'^  mas  affections  ptkl- 
mfmç^rejf  chroniqws.  (Vou*  PUnion  Médicale  du  26  décembre  1865.) 

AttCUMipN. 

fâ.  Maurioe  I^brrin  trouve  fort  ingénieuse,  et  seraMmème  dispoeé  à  •regarâer  eomme  assez 
vi^isemblable  la  théorie  admise  et  dévelopl^  par  M.Gomud;  il  se  deftiaBde  «eirteflaiiit  si 
elle  repose  sur  iÂ  assèr  gt^dfiombreâef  faits,  sur  desdocunents  tissez  ^possRfts  pour  être 
a  f  abri  de  toute  Objection. 

fà^  fyf^'.¥Vi^îi.jf^^  iu  GoUfrau(^  d'avoir  tanjt  Insisté  .9Ûr  jies  byperlrophies  du  cœur  consé- 
cutives aux  lésions  pulmonaires.  Mais  il  croit  que  les  maladies  aiguës  de  rapj)are}l  respiratoire 
exercent  su^  le  développc^paent  de  l'altération  cardiaque  une  influence  considérable ,  une 
influence  pour  le  moins' aussi  grande  aue  les  maladies  pulmonaires  chroniques.  Ainsi,  Il  est 
ti-ès-àVéré  que  tttyptttrotihiè  du  cœur  «t  fbft  rare  chcà  les  ^iMHisîques,  tat«s  giTon  Tofeserve 
quelquefois  chez  les  personnes  sujettes  à  (j^^  fréquentes 'bronchiteâ.  .    " 

M.  S^nïiff^T  ^usjdèr^  ^U^  Jie  retentissement  des  aiïeciions  pulmonaires  sur  l'état  fonc- 
tionnel do  cœur  est  un  fait  constant,  il  n'y  a  guère  de  maladie  des  bronches  ou  des  pou-> 
inon8'(}ùi  tfe  détersfine  sympathiquement  ou  mécaniquement  un  trouble  dans  les  fonctions 
cardiaçws.  Ce  ixo^b)»^  s'il  peraiflie  Jpogtempp,  ou. s'il  e4  trgp  souvent  i^pété,.  eptraîne  à  la 
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'  loùgne  des  lésions  organiques,  prssqpie  tou^oUr»  «ne  byfMrtrophîe  4^  Foigane  ceoUal  de  la 
ciïrculation. 

ToQteibis,  M.  Fournet,  comme  M.  Perrin,  a  remarqué  ia  raMé  grakide  des  hypertioptaies 
cardiaques  chez  les  phthisiques. 

M.  Gallaro  a  souvent  rencontré  l^hypèftfopliie  dU  coe^r  droit  cbez  les  sujets  atteinUde 
catarrhe  bronchique,  avec  dilatation  des  bronches  ou  avec  emphysème  pulmonaire.  YaUeix  i 
^  beaucoup  insisté  sur  cette  coïncidence^  ainsi  que  sUr  Fbytiértropfaie  du  <^œur  bsbsécutiv«  au 
*  bronchites  répété(?s. 

M.  Lancereaux  explique  par  quel  mécanisme  lés  cavités  du  cœur  droit,  l'atlèfe  ptilmomire 
et  même  les  valvules  correspondantes  s^agrandissent  sous  Tinfluence  des  maladies  chroniqiKs 
ou  des  affections  aiguès  souvent  répétées  de  l'appareil  respiratoire.  Il  survient  alors  dans  les 
^bronches  et  dans  le  tissu  pulmonaire  des  troubles  de  la  circulation,  un  ralentissement  une 
gène,  un  obstacle  relatif,  qui  tendent  à  faire  refluer  le  sang  lancé  par  le  ventricule  droite  et 
qui  exigent  de  la  part  de  cet  organe  des  contractions  plus  énergiques  et  plus  souvent  réité- 
rées. De  là  résultent  une  fatigue  du  ventricule,  un  relâchement  de  ses  parois,  une  dilatation 
de  sa  cavité;  mais,  par  un  bénéfice  de  nature,  les  valvules  sigmoldes  participent  à  ce  travail 
bypertrophique;  elles  s'élargissent  aussi  ;  et  c'est  à  celte  circonstance  heureuse  qu'il  faut  altii- 
'  buer  l'extrême  rareté  de  l'insuflisance  valvulaire  dans  l'hypertrophie  du  cœur  droit  consécu- 
,  tive  aux  maladies  respiratoires. 

Dans  les  cas  d'emphysème  où  le  tissu  pulmonah*e  est  envahi  dans  une  grande  étendue,  et 
où  la  circulation  du  poumon  est  fort  ralentie  par  la  perte  d'élasticité  du  tissu  des  vésicoles 
dilatées,  les  troubles  cardiaques  sont  tels  que  la  valvule  de  Thébésius  peut  être  forcée  et  qoeU 
quefois  déchirée.  Il  s'ensuit  une  stase  sanguine  dans  le  tissu  même  du  cœur,  une  altéralioode 
nutrition,  une  lésion  histologique  de  la  fibre  musculaire,  et,  finalement,  une  dégénéreseeoce 
graisseuse  de  l'organe,  analogue  à  celle  du  foie. 

La  rareté  de  ces  lésions  cardiaques  chez  les  phthisiques  est  incontestable.  Quelle  en  esl  la 
raison?  M.  Lancereaux  pense  que  cela  tient  à  ce  que,  dans  la  phthfsie,  une  partie  assez  limitée 
du  tissu  pulmonaire  est  intéressée,  ce  qui  n'entratne  que  des  troubles  circulatoires  fort  cir- 
conscrits; tandis  que,  dans  la  bronchite  chronique  et  l'emphysènxe,  la  perturbation  circata- 
toire  s'étend  à  une  grande  étendue  et  quelquefois  à  la  totalité  du  poumon. 

M.  Gazalas  fait  observer  que,  dans  la  phthisie  chronique,  il  y  aune  tendance  générale  à  la 
dénutrition,  à  l'atrophie,  dont  il  faut  également  tenir  compte*  Le  cœur  est  un  muscle,  il  dimi- 
nue de  force  et  de  volume  comme  les  autres;  mais  dans  la  pbthisîe  aiguë,  dont  la  marche  est 
rapide,  et  qui  étend  ses  ravages  sur  une  partie  considérable  du  poumon,  il  n'est  pas  rare  âe 
rencontrer  Thypertrophiecardiaquef  II»  Gazalas  a. eu  l'occasion  d'obsen-er  des  cas  de  ce  genre. 

M.  Arnodlt  pense  qu'on  pourrait  trouver  une  autre  raison  de  la  rareté  de  l'hyperlropbie 
du  cœur  chez  les  phthisiques  et  de  sa  fréquence  chez  les  calarrheux  ou  les  emphysémateaXf 
dans  ce  fait,  à  savoir  que,  dans  la  phthisie,  h  lésion,  o'est-à-dire  le  tubercule,  se  dévelo]^ 
dans  le  tissu  cellulaire;  scws-muquemc  et  péri^vésiciilaire,'  o'^MHt'^dii»  dans  un  lien  où  il  ne 
peut  apporter  aucune  gêne  à  la  circulation  polmonab-e;  tandis  que,  dans  la  bronchite  etresH 
physème,  la  lésion  occupe  la  muqueuse  elle-même  at  le  tissu  des  vésicules;  c^est-ô-dire  des 
membranes  essentiellement  vasculaires. 

M.  FouRNET  ne  saurait  partager  l'opinion  émise  par  M.  Gazalas.  Selon  lui,  la  phthisie  aigoè 
ou  galopante  affecte  une  marche  trop  rapide  pour  laisser  aux  modifications  organiques  qoi 
amènent  l'hypertrophie  du  cœur  Je  {temtps  de  se  produire  ;  il  ne  croit  donc  pas  que  la  phtbisK 
aigué  puisse  déterminer  rhypertrophie  cardiaque. 

Il  ae  croit  pas  davantage  que  la  dénutrition  musculaire  «qui  s'observe  dans  le  cours  deU 
phthisie  chronique  doive  être  invoquée  pour  expliquer  la  rareté. ou  l'absenoe  d'hypertrof^ 
cardiaque  chez  Les  phthisiques.  II  ne  faut  pas  oublier  que  le  cœur  appartient  à  la  vie  orga- 
nique, et  qu'on  ne  saurait  légitimement  lui  appliquer  les  lois  pathogéniques  auxquelles  sont 
soumis  lés  muscles  de  la  vie  animale. 

Sur  la  proposition  de  M.  Gallard,  la  discussion  est  renvoyée  à  la  prochaîne  séance. 

La  Société  adopte  les  conclusions  du  rapport  de  M.  Martin  et  procède,  par  la  voie  du  sctu- 
tin,  à  l'élection. de  M.  Xavier  Gouraud. 

M.  X.  Gouraud  est  admis  à  l'unanimité  des  suffrages. 

USecrltidremnUel^  jyUnis. 


U  GérmL,  G.  RiCBtLOT* 


Paris.  -^  T^oofraphie  Fiut  MAinsn  et  O,  rot  to  t>fus-1«9fWi-6imt-i$«uvt«ri  St. 
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W  «0.  Jiaidedi  ÏT  Fétrier  taw. 

«•HIIAIIIE. 

i.  Piftis  :  Sur  la  séance  del^Aca demie  des  scienees.  —  II.  GAoeftinns  ««DiatE  :  Goap  d'ceil  sur  la 
médecine  dans  l'Arabie  centrale.  —  111.  Aaoéviu  et  Sociiri»  siYANTBs.  Société  impériale  de  chi- 

.  rurgiê  :  Biiscutsion  aur  ropbtlialiDie  pnmlepte  ;  —  sur  un  cas  de  HixatiOD  congénitale  des  deux  cris- 
tallins;— sur  la  taxation  de  Tépaule.  -^  Amputation  sus-malléolaire,  au  couteau  galvanocaustiqoe. 

—  IV.  CoDREiEa.—  V.  FEmixcTON  :  Causeries. 

,  ,;  Parts,  i£  16  Féwriir  1866. 

BULLETIN. 

Dans  une  note  adressée  à  rAcadémie,  M.  le  proresseur  Sédillot,  de  Slrasbourg, 
entreprend  la  réhabililalion  du  chloroforme  contre  Télher,  exclusivement  préconisé 
par  M.  Pétrequin,  de  Lyon.  M.  Sédiliol  rappelle  les  trois  propositions  suivantes  for- 
mulées par  Itii  dès  1852  :  !<>  Chloroformer  est  un  art  qui  exige  une  atlention  de  tons 
les  moments,  beaucoup  d'habileté  et  d'expérience;  —  2«  toutes  les  fois  qu'on  a 
recours  au  chloroforme,  la  queslion  de  vie  ou  de  mort  se  trouve  posée  ;  —  3o  le  chlo- 
roforme pur  et  bien  employé  ne  tue  jamais. 

C'est  reconnaître,  en  d'autres  termes,  que  les  dangers  très-réels  du  chloroforme  ne 
peuvent  être  conjurés  que  par  la  réunion  de  qualités  multiples  et  qui  ne  sont  point 
vulgaires. 

t  Si  Ton  nou3  demande,  ajoute  M.  Sédillot,  pourquoi  nous  continuons  à  l'employer 
et  à  en  recommander  l'usage  de  préférence  à  Téther,  nous  dirons  comme  M.  Velpeau  : 
Leebloroforme  agit  plus  vite,  plus  sûrement,  et  donne  un  calme  et  un  sommeil  plus 
complets. 

ff  La  rapidité  et  la  persistance  de  l'anestbésie  chlororormique  en  font  la  supério- 
rité. Le  réveil  ^n  est  lent  et  silencieux;  celui  de  l'éther,  rapide,  indiscret  et  bavard. 
Avec  le  chloroforme,  on  peut  agir  par  surprise,  et  pratiquer  sur  la  face,  les  yeux,  à 

FEUILLETON. 

CAOftBlIBS. 

—  C'est  comme  j'ai  Thonneur  de  vous  le  dire. 

—  Quoil  il  n'est  plus  permis  de  s'occuper  de  renseignement  de  la  médecine  dans  un 
jaarnal  de  médecine? 

— *  C'est  dn  moins  ce  que  prétend  rAdministralion  du  timbre, 

—  Et  vous  acceptez  cette  prétention? 

—  Vous  en  parlez  fort  k  votre  aise.  Ôo  subit  ce  qu'on  ne  peut  empêcher  ;  cela  ne  veut  pas 
dire  qu'on  l'accepte. 

-—  Mais  il  y  a  des  juges  à  Berlin. 

—  A  Paris^  il  a  été  toiijours  fort  Imprudent  de  soutenir  un  procès  contre  rAdministration 
du  timbre.  Je  concevrais  d'ailleurs  un  procès  collectif,  puisque  les  intérêts  de  la  Presse  mé- 
dicale entière  sont  en  jeu.  Mais  allez  parler  de  collectivité,  de  mutualité,  de  solidarité  dans 
Pétaf  de  division»  d'antagonisme  et  de  jalousie  haineuse  et  féroce  où  se  trouve  la  Presse  mé- 
dicale. D'ailleurst  seule  I'Uhion  MioicALfi  a  été  pincée,  et  ce  n'est  pas  à  elle  qu'il  convient  de 
rien  provoquer. 

—  Pourquoi  donc  cette  préféreoce  en  faveur  de  I'Uhioh  MiU>iCÀLE?  Elle  n'a  été  ni  le  seul 
journal,  ni  le  premier  à  s'occuper  de  ces  questions  que  le  timbre  veut  interdire,  elle  les  a 
traitées  même  à  un  point  de  vue  qui  ne  pouvait  certainement  lui  attirer  les  sévérités  d^une 
adminlstration.quelooiique;  elle  répondait  au  contraire^  des  proposjliooi  (l'un  radicalisme 
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rintérieur  de  la  bouche,  etc.,  une  foule  d'opérations  impossibles  avec  Téther,  dont 
les  effets  sont  cependant  assez  longs  à  obtenir. 

a  L'anesthésîe  chloroformique,  prompte,  facile  et  persistante,  ajoute  donc  aux 
ressources  et  à  la  puissance  de  la  chirurgie,  sans  en  diminuer  la  sécurité. 

•  L*art  8*élëve  et  progresse  en  surmontant  les  difficultés;  il  s'arrôte  et  rétrograde, 
sMl  cède  à  la  peine  d'en  triompher.  » 

M.  Élie  de  Beaumont  présente  avec  éloges  YAnnuaire  scîentifique  de  M.  Dteherain 
pour  Tannée  1866.  II  a  lu  le  résumé  des  progrès  récents  de  la  géologie  que  cootient 
ce  volume;  il  le  trouve  parfaitement  fait,  et  il  estime  que  les  autres  articles  qu'il  D*a 
fait  que  parcourir  sont  à  la  même  hauteur. 

M.  le  docteur  Saint- Lager,  de  Lyon,  envoie  un  mémoire  dans  lequel  il  attribue  la 
production  du  goitre  à  Tusage  des  eaux  chargées  de  sulfate  de  fer. 

M.  Léopold  Giraud,  à  propos  du  mémoire  lu  par  M.  Delaunay  dans  la  séance  du 
11  décembre  dernier,  et  relatif  au  ralentissement  de  la  rotation  de  la  terre,  causé  par 
les  marées,  écrit  une  lettre  par  laquelle  il  revendique  la  priorité  de  cette  découverte 
au  profit  de  M.  Tyndall. 

M.  le  Secrétaire  perpétuel  fait  remarquer  que  bien  d'autre§  observateurs  seraient 
en  droit  d'élever  les  mêmes  prétentions.  L'important  n'était  pas  de  supposer  que  le 
phénomène  des  marées  peut  ralentir  la  rotation  du  globe,  mais  il  fallait  montrer 
que  ce  ralentissement  est  suffisant  pour  expliquer  l'accélération  apparente  du  moyea 
mouvement  de  la  lune,  et  c'est  précisément  ce  que  H.  Delaunay  a  eu  le  mérite  de 
prouver. 

M.  Velpeau  fait  hommage  à  l'Académie,  de  la  part  de  M.  Léon  Le  Fort,  d'un  volume 
intitulé  :  Recherches  statistiques  sur  tes  Maternités.  L'auteur  a  visité  toutes  les  Ma- 
ternités d'Europe,  et  de  l'étude  attentive  qu'il  en  a  faite  il  tire  cette  conclusion  :  que 
le  danger  de  mort  pour  les  femmes  en  couches  est  en  raison  directe  du  nombre  des 
malades  que  contient  ITiôpital  et  du  chHTre  de  la  population  générale.  Tandis  qu'il 
meurt,  dans  les  grandes  Maternités,  4  à5  femmes  sur  100,  il  n'en  meurt  qu'une  sot 
170  qui  accouchent  à  domicile.  Il  faut  donc,  c'est  M.  Le  Fort  qui  le  dit,  supprimer 
les  grands  établissements  et  faire  en  sorte  que  les  femmes  accouchent  chez  elles. 

M.  le  général  Morin,  à  roccaslon  de  cette  présentation,  dit  que  le  Comité  consol- 

tatit  d'hygiène  publique  et  de  salubrité  des  hôpitaux  près  le  ministère  de  l'iiitéricor, 

^ssssssssssssss^sssssssssssss:s  '       ^sssssssssssssssssisss  = 

profond  et  tout  à  fait  révolatioDnairtque.  Ft  J^ll^e  a  ed  Pair  de  ne  pas  voir»  et  c^est  m 
elle  que  tombe  la  panltioDl 

—  SaDB  compter  que  ce  n^est  pas  la  première  fois  que  TUrion  Médicale  jouît  de  la  fiivear 
d'appeler  rallention  de  Paulorilé.  Un  joor,  poirr  un  article  de  dIscussiOD  académique,  le 
nom  du  rédacteur  était  resté  sur  le  marbre  de  Timprimerie*  Le  lendemain ,  invitation  de 
passer  au  parquet  du  procureur  impérial.'  Là,  heuretisement,  nous  reacoâttltmes  M  très- 
aîmablc  substitut  qui  ne  Voulu!  pas  sévir  contre  une  faute  fnvolontafre.  ^  Mds,  mon- 
sieur le  Substitut,  lui  dîmes-nous,  en  vérité,  TUiiion  Mi^DiciLs  n*a  pas  11!  prétention 
d'être  lue  par  vous  avec  tant  d*attention  que  vous  vous  apercefviez  d'un  dtftfàut  de  sfgoa- 
ture,  il  faut  que  vous  ayez  reçu  quelque  avis  officieux.^..  Le  jeune  magistl»at  se  mita  sourire 
en  nous  montrant  de  loin  on  petit  papier  qui  n'était  &uire  chose  qti''une  dénoQdatîoo. 
L'Union  Médicale  a  la  triste  conviction  d'avoir  été  deux  ou  trois  fois  encore  victime  do 
môme  procédé,  ce  qui  expliquerait  naturellement  la  préférence  don!  efle  est  rob|et,  quand 
Insclemment  elle  transgresse  quelqil^ine  des  përffleuses  disposiUons  qui  réghsent  la  Presse. 

—  Ta-t-il  au  moins  une  ligné  de  démarcation  bien  tranchée  entre  ce' qui  est  permis  et  et 
qui  est  défendu,  entre  Téconomie  politique  et  sociale,  qoll  vous  est  défendu  d*ab<m!er,  et  li 
médecine,  rbjgtène,  la  médecine  légale,  la  police  médicafe,  renseignement,  l^assistance 
publiqae  médicale  dans  les  villes  et  dans  les  campagnes,  et  une  totile  d'autres  questfons  qoi 
intéressent  la  science  et  la  profession? 

-^  Eh  non,  mille  fbis  nthr,  otr  ne  voit  aucune  limite,  aucun  fanal,  pas  lepTuspèKt  lomtgDoa 
qui  puisse  éclairer  le  journaliste  sur  ses  droits  et  sur  ses  devoirs.  Aussi  peut-il  tomber  dan 
le  précipice,  croyant  marcher  en  terre  ferme.  Vn  autre  jour  que  nous  étions  aussi  appelé  an 
parqdet,  nous  priâmes  instamment  le  magistrat  de  nous  Indiquer  celte  barrière  que  nous  ne 
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s'est  beaucoup  occupé  dei;4|e^«4Pflkiyi  e^q|f<^^lW^^  recueillis  par  ses  soins 
confirment  ceux  de  M.  Le  Fort.  Mais  beaucoup  de  femmes  n'ont  pas  de  domicile,  et, 
pour  celles-là  du  moins,  on  ne  peut  supprimer  Jes  Maternités.  Tout  au  plus  peut-on 
chercher  à  améTforér  les  conditions  des  établissements  puWîcs.  Èfanscebut,  on  dimi- 
noMftil  le  nombre, de».  Uto  p«r  salk,  et  Teu  agrai^ii«iitrte4ajrgenenltrefipace  occupé 
par  ehaqtt«  H0.  On  aAiptevaér  «crasî  la  dfeporftiem;  ééj*  éprouvée  par  rexpérience,  à 
Dublin,  de  consacrer  quatre  salTes  de  dfx  TFls  chacune  pour  un  scrN'ice  de  trente  accou- 
chées, de  façon  qu'il  y  eût  toij^ours  une  çalle  vacante  qui  serait  lavée  çt  blanchie  à 
tour  de  r6Iev 

M,  Morin  j^oulc  que  l'opinioin  publique  s'est  émue  de  l'effrayante  mortalité  dea 
m^ispoa  d'accouchements,  et  qu'il  importe  qu'on  sache  que  l'administration  s'oc- 
cupe avec  sollicitudq  de  remédier  à  cet  état  de  choses. 

.  A  cela,  M,  Velpeau  répond  que  }f.  Le  Fort  a,  commencé  depuis  longtemps  ses 
reeherchc8;jl.est  allé,  à  plusieurs  reprises,  passer  six  mois  en  Angleterre,  puis  eri 
AlIexDâ^e,  etc.  L'attention  de  l'Assistanoc  publique  a  été  éveillée,  et  l'on  ^  com- 
mencé la  réforme  en  ouvrant  dons  chaque  hôpital  une  salle  spéciale  pour  les  femmes 
en  couches.  On  a  même  toléré,  malgré  les  règlements,  que  des  accouchements  se 
Ossent  dans  les  salles  communes,  au  milieu  des  autres  malades. 

M.  Velpeau,  toisant  ensuite  la  part  de  rinfluence  des  senliments  moraux,  montre, 
dans  un  langage  plein  d'élévation,  que  si  les  femmes  guérissent  à  domicile,  c'est 
qu'elles  ont  autour  d'elles  des  visages  de  connaissance  et  des  cœurs  amis;  tandis  que 
Tabandon  où  elles  se  trouvent  à  l'hôpital ,  les  craintes  qui  les  assiègent  sur  leur 
propre  sort  et  sur  celui  de  leur  enfant,  aggravent  singulièrement  la  crise  redoutable 
qu'elles  traversent.  Le  moral  ici  est  donc  bien  plus  important  que  l'hygiène,  puisque, 
dans  le  premier  cas,  elles  guérissent  malgré  les  conditions  déplorables  que  leur  fait 
la  misère  à  domicile. 

M.  Mathieu  a  parcouru  rapidement  l'ouvrage  de  M.  Léon  Le  Fort,  et  les  chiffres 
sur  lesquels  s'appuie  l*auleur  lui  paraissent  assez  sérieux  pour  qu'if  demande  le 
renvoi  du  livre  à  la  commission  de  statistiquCj  qui  l'examinera  avec  intérêt  et  profil. 

Dr  Maximin  Legrai^îd. 


dê^tti  pM  frândiip,  et  qui  sépare  la  science  politique  et  sociale  de  la  science  médicale,  -- 
coMme  si  la  icience  médicale  n'étiait  pas  science  sociale  par  excellence  I  ^  le  magistrat  ne 
put  que  nOis  répondre  avec  tm  accent  de  tri9tes8e  dont  nous  lu!  sommes  encore  reconnais* 
sani:  «  La  toi  ne  donne  pas  de  définition,  ce  n'est  pas  à  moi  de  vous  indiquer  la  limite,  c'est 
ft  voua  de  la  voir,  S  vos  rfsques  et  périls.  » 
— >  C^ést  peu  consolant. 

—  L'autre  jour»  M.  le  vérificateur  du  timbre»  qui  a  eu  l'aimable  attention  de  ne  saiiir 
qo^an  tfefil  numéro  de  rumoif  Médicale  au  Heu  de  aaialr,  comme  il  en  avait  le  droit,  tous 
les  numéros  déposés  à  la  poste,  ce  qni  eût  ruiné  notre  Société,  cet  obligeant  fonctionnaire, 
dfs-je,  a  éu  9a  bonté  de  me  dotinér  un  critérium  pour  distinguer  ce  qui  est  perofiis  de  ce  qui 
est  dëfen^o :  «Voyez»  me  disatt-ll,  vous  partez  de  l'organisation  de  renseignement;  or,  qui 
peut  elianger  cette  organisation,  si  ce  n^est  la  loi,  ai  ce  n'est  le  corps  législatif?  En  traitant 
de  renseignement  vous  traitez  donc  une  matière  d*économie  politique  et  sociale.  »  Je  ne 
donne  pas  ee  eiiterlom  oomme  inrtiicntable  on  infeillible,  ie  le  donne  comme  témoignage 
de  ridée  qti*on  se  Ml  à  rAdmfnistratlon  dtr  timbre  des  droits  et  des  devoirs  de  la  Presse 
médicale'. 

*-  Je  téos  défierais  bien,  avec  ce  crfferHhn,  de  sortir  de  robservatfon  clioîqneet  de  la 
fomrale* 

-^  C*é8(  bien  ce  que  me  disait  M.  le  iférifleateur,  en  me  citant  Texemple  d'un  journal  bien 
sage,  dans  leqœf  ofn  ne  rencontrait  famain  rien  quf  donnât  matière  fr  amendes.  Imitez-le,  ou 
bien  llhltes -vous  timbrer,  ajonta-t-il. 

—  Seriez-voos  au  moins  préservés  par  cette  précaution  onéreux  t 

-^  Pas  le  ttOiM'damiontte,  earil  Mot  savoir  que  ta  Ih^esse  mm  timbrée,  non  cautionnée, 
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GÉOGRAPHIE  MÉDICALE. 

COCP  B^OBIL  SCI  LA  MÉBICIIIB  BANS  L'ABABIB  GBIITBALB. 

SoMMUu.  —  PrécantioDs  k  prendre  poar  eiereer  l'Art  de  guérir  dtas  l'AriMe  eentnk.  —  ÉtiiMlMl 
de  la  médecine  arabe.  —  Les  Bédouine  Soilbahs  considéréa  conme  nédecina.*-  Tablean  déItiHé  ées 
maladies  qa'on  observe  le  pins  souvent  dans  les  provinees  do  centre  et  de  Te» t  de  TArabie. 

Plasieurs  provinces  maritimes  de  l'Arable  avaient  déjà  été  visitées  et  eiplorées  i 
diverses  époques.  On  possédait  quelques  documents  sur  TYemen  et  méjaz,  sur  la 
Mecque  et  sur  Hédine,  et  les  États  d'Hadramant  et  d'Oman  n'étaient  point  tout  à  fût 
inconnus.  Mais  on  ne  savait  rien  de  positif  sur  les  contrées  de  l'intérieur  de  cette 
partie  de  l'Asie.  Quelles  étaient  les  mœurs  de  ses  habitants  ;  étaient-ils  civilisés  ou 
plongés  encore  dans  la  barbarie  ;  quels  étalent  leurs  gouvernements  et  leurs  institu- 
tions ;  comment  étaient  disposées  les  plaines  et  les  montagnes  de  cette  vaste  péniu- 
suie?  Telles  étaient  les  questions  que  les  historiens  et  les  géographes  avaient  dû  se 
poser  bien  des  fois,  et  qui  attendaient  toujours  une  solution. 

Un  voyageur  intrépide ,  et  muni  de  connaissances  aussi  profondes  que  variées. 
M.  Palgrave,  a  résolu  de  combler  celle  lacune  historique  et  d'explorer,  au  péril  de  sa 
vie,  rînlérieur  de  la  péninsule  arabique.  Il  a  consacré  à  la  relation  de  ce  long  et  im- 
portant voyage  deux  volumes  ornés  d'une  carte  et  de  plusieurs  plans  (1).  Cet  ouvrage 
contient  sur  la  médecine  arabe  de  curieuses  observations,  qu'il  m'a  paru  utile  d'en 
extraire  au  point  de  vue  de  la  géographie  médicale,  qui  a  été  peu  étudiée  encore, 
malgré  toute  l'importance  qui  s'y  attache.  L'auteur  n'est  point  médecin,  mais  il  a 
étudié  sérieusement  la  médecine,  comme  il  est  facile  de  s'en  couvaincre  à  la  lecture 
de  son  travail,  et  11  a  dû  prétexter  l'exercice  de  cet  art  pour  pénétrer  chez  des  peu- 
ples défiants  et  ombrageux^  qui  ne  voient  que  des  espions  dans  les  étrangers  qui  les 
approchent.  Grâce  à  son  prétendu  titre  de  docteur,  il  a  eu  accès  dans  les  palais  des 
souverains  et  dans  l'intimité  des  familles,  et  il  a  pu  recueillir  de  précieux  docaments, 
qui  jettent  une  vive  lumière  sur  une  société  Jusqu'alors  inconnue. 

(I  )  Narrative  ofa  yar'i  journêy  through  eetUral  and  eattem  Arahia  I66S-S3  ;  by  WilliiB  Gif- 
ford  Palgrave,  late  of  the  eighUi  régiment  Bombay  n"  l.  In  two  volumes  — 1866. 

non  aatoriaée,  tomba  soua  deux  jaridiclioos  :  celle  du  fisc  et  celle  dea  trU^UDaiix  correeliuH 
nels.  Un  journal  qui  ae  soumettrait  an  timbre  ne  pourrait  pas  plus  pour  cela  traiter  de» 
tièrea  d'économie  politique  et  aoclAle»  s'il  n'était  cautionné  et  «utoriaé.  lliviterail  GbaryMe, 
c*eal  vrai,  mais  il  n'éviterait  pas  Scylla.  Dana  ses  conditions  actoellea,  la  Presse  médlMJe 
peut  èlre  à  la  fois  ruinée  par  le  timbre  et  supprimée  par  le  tribunal  correctionnel 

—  La  position  n'est  pas  agréable.  Pensez-vous,  d'ailleurs,  qu'il  soit  possible  de  ebaDger 
cet  état  de  choses  7 

— -  Changer  1  non;  mais  peut-être  que,  par  une  actioq  ^mmune  et  par  des  réelamatiott 
mesurées,  il  serait  possible  d'arriver  à  une  sorte  de  tolérance  pour  les  journaux  scieniifi- 
ques,  pour  la  Prease  médicale  surtoul,  qui,  en  deJiors  de  la  pathologie  proprement  dite,  ne 
peut  faire  un  pas  sans  se  heurter  à  ce  que  l'on  appelle  Téconomie  sociale  et  politiqoe.  U 
n'est  pas  possible  que  le  ministre  de  la  ju8tlce«  d'un  c6té,  que  le  mlaislre  des  finances,  de 
Taolre,  ne  comprennent  pas  qu'un  journal  de  médecine  a  le  droit  et  le  devoir  d*éclairer  ta 
lecteurs  sur  tout  ce  qui  concerne  r hygiène  publique;  qu'il  serait  ridicule  qu'il  ne  pût  s'oc- 
cuper ni  des  conditions  hygiéniques  à  rechercher  dans  la  construction  de  nouveaux  b6pi* 
taux,  ni  de  l'aménagement  des  eaux  publiques,  des  égouts,  de  la  voirie,  des  cimetières, des 
abattoirs;  qu'il  serait  nuisible  à  de  grands  intérêts  que  des  esprits  co«ipéteo(s,  ayant  sériea- 
sèment  étudié  la  matière,  ne  pussent  donner  leur  avis  sur  la  meilleure  organisation  de 
TAsaistance  publique,  de^  l'enseignement  et  des  conditions  d'exercice  de  la  médecine;  lor 
d^s  péations  adressées  au  Sénat  relativement,  par  exemple,  à  la  loi  de  1^8  sur  les  aliéna 
et  sur  tant  d'autres  questions  où  la  compétence  de  la  médecine  est  iodisculable  et  le  con- 
cours des  médecins  inévitable. 

-  Voua  svw  raispa;  mieux  vaudrait  employer  cette  form^  de  pétitionnemeit,  d^  wt- 


Digitized  by 


Google 


L'UNION  MEDICALE.  309 


Parti  avee  un  de  ses  amis,  te  16  Juin  1863,  de  la  petite  ville  de  Haao,  qui  est  située 
sur  la  route  que  parcourent  les  pèlerins  pour  se  rendre  de  Damas  à  la  Mecque, 
H.  Palgrave  traverse  te  désert,  puis  la  province  de  Djowf,  qu'il  décrit  avec  soin;  mais 
nous  ne  nous  arrêterons  avec  lui  que  dans  la  ville  d'Hayel»  la  capitale  du  Djebel 
Sbomer,  et  la  résidence  de  Telat,  souverain  de  cette  partie  de  l'Arabie  centrale.  C'est 
là,  en  effet,  qu'établi  dans  une  maison  voisine  du  palais,  il  va,  pour  la  première  fols, 
exercer  publiquement  Tart  de  guérir. 

Une  heure  environ  après  le  lever  du  soleil,  dit  M.  Palgrave,  les  promeneurs  de  la 
ville,  poussé*  par  la  curiosité,  se  dirigèrent  vers  notre  demeure,  dont  j'avais  eu  soin 
délaisser  la  porte  ouverte.  —  Autour  des  murs  de  la  cour,  et  dans  Tombre  qu'ils 
projelalent,  nous  avions  disposé  des  tapis  et  des  coussins»  pour  recevoir  ceux  qui 
pourraient  venir  visiter  du  consulter  le  savant  docteur.  La  chambre  située  à  gauche 
de  la  cour  avait  été  convenablement  tapissée;  c'est  là  que  je  m'assis,  les  jambes  croi< 
sées,  ayant  devant  moi  une  balance,  un  mortier  de  cuivre,  un  vase  de  même  métal, 
cinquante  à  soixante  bottes  remplies  de  drogues  et  quelques  flacons.  J'avais  placé  à 
côté  de  moi  deux  livres  de  médecine  arabe,  et  caché  sous  mon  coussin  deux  formu- 
laires anglais  ou  fonçais,  que  je  pouvais  consulter  en  secret  si  c'était  nécessaire.  Mon 
ami  faisait  de  son  mieux  pour  paraître  mon  aide.  Assis  près  de  la  porte,  il  avait  pour 
mission  de  s'enquérir  des  besoins  des  visiteurs,  et  de  les  faire  pénétrer  l'un  après 
l'autre  dans  le  sanctuaire  de  la  science. 

Nous  n'attendîmes  pas  longtemps  :  la  cour  fut  bientôt  remplie  de  clients,  accourus 
les  uns  du  palais,  les  autres  de  la  ville.  L'un  avait  un  parent  malade,  qu'il  me  priait 
d'alter  visiter;  un  second  était  malade  lui-même;  un  troisième  était  venu  me  voir  par 
poUtesse  ou  par  curiosité.  Afin  de  ne  pas  perdre  de  temps,  et  de  sauvegarder  ma 
dignité  et  ma  popularité,  j'adoptai  une  ligne  de  conduite  à  laquelle  je  me  conformai 
pendant  tout  le  reste  de  mon  voyage,  et  qui  me  réussit  admirablement.  D'abord,  je 
résolus  de  refiiser  mes  soins  aux  femmes  et  aux  petits  enfants ,  dans  le  double  but 
d'éviter  des  Insucdès  que  me  faisait  craindre  rinsufilsance  de  mes  connaissances 
médicales,  et  de  me  ménager  des  loisirs  poar  des  affaires  plus  Intéressantes.  Je 
décidai,  en  outre,  que  je  ferais  bon  accueil  à  tous  les  hommes  qui  viendraient  me 
consulter,  ou  que  je  visiterais  à  domicile,  et  que  je  n'en  laisserais  partir  aucun  sans 
lui  avoir,  dans  le  cours  de  la  conversation,  donné  une  idée  suffisamment  fiavorable 

^ssssasssstsasssaiissstsssBsssssssssasgts^ 

moire  aux  ministres,  que  de  hasarder  contre  le  timbre  un  procès  dont  le  résultat  serait  très* 
chanceux. 

«—  Ge  serait  d^autant  plus  prudent  qu*un  procès  gagné  par  le  timbre  éveillerait  immédiat 
tement  rattention  du  parquet,  et  que  le  journal  mis  en  avant  serait  très-probablement  con* 
damné  aoos  les  deux  espèces. 

-^  Toujoers  eal-il  que  voilà  d^boniètes  et  paisibles  citoyens  qui  ne  demandent  pas  mieux 
que  de  vivre  en  paix  avec  la  loii  avec  le  gouvernement,  avec  le  timbre  et  le  parquet,  et  qui, 
sans  le  vonloir  et  sans  le  savoir»  vont  commettre  ou  une  contravention  qui  ruine  une  entre- 
prise honorable,  ou  un  délit  qui  supprime  une  propriété. 

—  C'est  parler  d'or,  et  ces  considérations  bien  présentées  seraient  de  nature  peut-être  â 
obtenir  que  le  timbre  ttil  à  Tavenlr  moins  perspicace. 

—  Gomme  simple  nouvelle,  savez-vous  ce  qui  se  passe  dans  la  commission  du  ministère 
de  rifistruolion  publique? 

--*  Rien  ne  transpire  à  ce  sujet,  et  je  croîs  qo^l  y  a  de  bonnes  raisons  pour  cela,  c'est 
quMl  ne  se  passe  pas  grand^chose.  On  dit  seulement  qu'il  est  arrivé  une  vingtaine  de 
demandes  de  créations  de  Facultés  de  médecine  nouvelles  par  autant  de  villes  de  premier, 
de  second  et  de  troisième  ordre.  Vonn/utvex  que  tous  las  jonrs  les  grands  journaux  annon^ 
cent  qui  Tun,  qni  Tautre,  que  le  décret  créant  quatre  Facultés  de  médecine  nouvelles  doit 
paraître  le  lendemain  au  Moniteur.  Jusqu'ici  le  Moniiettr  s'est  tu,  et  il  se  taira  longtemps, 
comme  nous  l'avons  toujours  Ici  prétendu.  Nous  ne  savons  où  les  nouvellistes  sont  allés  se 
renseigner,  mais  ce  que  nous  pouvons  assurer,  c'est  qu'il  n'est  et  qu'il  n'a  été  nullement 
question  de  cette  création,  qui  ne  se  juslifierait,  en  effet,  par  aucune  raison  bien  sérieuse. 

D'  SlMPLICt. 
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ié  mon  faabileié,  tûals  aussi  qtie  je  n'entfeprendroto  a^cnb  iraitemeot  régnliirKiQs 
être  prMlablement  rcfnsigné  ftur  le  genre  de  vie  el  $wt  la  poeUton  sociale  du  malade. 

En  pays  étranger,  la  prudenoe  commaRde  géoéraieaeiit  dé^aeitiUftbies  préctntiDDfl, 
et  j'avais  des  raîsoDS  toutes  particulières  de  me  tenir  sur  mes  gaules.  Je  aaiés,  m 
effet)  que  jamais,  ou  {)restiue  jamais,  les  Arabes  ne  pa^Mt  le  médkein^  à  moins  tou- 
tefois ^ttUI  ne  leur  ail  rendu  la  santé.  Jls  4»nt  l'habitude  de  stipuler  avec  foi  cette 
condition,  et,  quand  elle  a  été  remplie,  ils  lui  offrent  dès  houoratres  prclportionaés 
à  la  granité  de  la  maladie,  à  la  peine  qu'elle  lui  a  «ausée  et  A  d'Mrtres  cmontant^ 
analogues.  Mais  si  le  malade  n'a  ^int  étésadvé^  le  médeoin  n'a  Heu  à  attendre,  il 
est  évident  ifcte  ces  procédés  «xigeût  de  la  part  de  co*  dernier  beauo<Hip  d'inMligeoce 
et  de  tact,  s'il  «e  veut  pas  perdre  sa  bonne  réputali€MQ  et  le  fruit  de  son  travail.  11 
doitj  «vant  toti,  s'^lairer  sur  le  caractère  el  la  solvabilité  do  «li^tit^  puis  appelerdes 
témoins  f^cèr  pl*éeiser  soigneusement  devant  eux  ce  qu'il  «Btend  par  guérisoD,  An 
dTdter  tout  prétexte  A  la  cbieane.  Enfin,  autaoïique  poesible»  il  «jkerchefli  à  s'assiver 
du  pronostic  de  4a  maladie^  iet,  si  le  cas  est  défavorable,  îi  pourxa  reCuser  ses  soin. 
Gqieodant,  comme  une  pareille  conduite,  si  l'on  se  presse  tfop,^utporterk  public 
à  4t)uter  die  la  science  du  mé^io,  celui-oi  peut,  selon  les  eireomdances^  recourir  à 
plusieurs  petiis  expédients  :  par  exemple,  s'il  reconnaît -que  ta  mort  est  ioimifieote, 
il  déclarera  que  les  décrets  de  la  Providence  doivent  «voir  leur  cours,  et  qu'oaie 
peut  attendre  que  du  ciel  un  soulagement  ou  le  rétablissement  4e  te  santé.  Dans  les 
cas  moins  mauvais,  mais  encore  défaverablea,  j'eus  l'idée»  dit  M.  Palgrave,  de  récla- 
mer pour  mes  seins,  des  honoraires  exorbitants,  q^e  je  savais  qu'aucun  Arabe  oe 
consentirait  à  payer,  et  j'essuyai  ainsi  un  refus  acMMNnpagné  de  fwroles  ebiigeaotes. 

Do  4emps'en4emp6^  je  rencontrai  quelques  pemondes  raisomiables^  qiri,  qwiifDc 
je  les  eusse  prévetiues  que  toifrles  les  ressouroes  de  mon  art  n'^agsraîent  que  cenn 
un  pallialir,  ou  que^  si  elles  ppoduisaient  quelque  amélioratiooy  <»  ne  serait  qo'aa 
prix  de  beaucoup  de  temps  et  de  patience,  consentirent  quand  fnèma  à  «coepter  ma 
soins,  s'engaigèresk  à  les  receuiaîtpe,  ^el  qu'en  fût  le  résultat,  lel  tinrent  cbibb* 
ciencieusement  parole.  Mais  ce  sont  4à4e  très-rares  exceptions  à  «me  règle  èesucoup 
plus  générale: 

Quelle  qiuetseit  -la  dextérité  deeehii  qui  exeroe  l'art  de  gitédr  idans  rArabie  eeo- 
UMe^  ti'7efieeiilfera.,:idftns  les  lifibila&ts  de  ce  pays,  dea  malades  diflciles  et  kitarrei 
qui,  suffisamment  iiileiUgaBta.aouft  d'autres  rapports^  m  condâûsent^ ^en  ce  qui  coo- 
cerne  la  médecine,  comme  d^.  véritables  enfants.  Le^r  £sçulape  est  tenu  de  faiit 
preuve  de  beaucoup  de  patience  et  de  bonne  humeur,  et  de  montrer  même  de  temps 
en  temps  on  petU  graia  d'un  innocent  charlatanisme.  U.doit  considérer  les  médica- 
ments qu'on  kii  demande  ou  qu'il  administre,  cenune  des  saWa^œs  tnerveilieuief 
destinées  à  produire  sur-le-champ  une  amélioration  manifeeie,  sans  qu'il  soit  frim- 
saire  d'imposer  aucune  règle  au  patient,  sous  ie  f  apport  de  sen  àHinentation  ou  de 
ses  vêtements,  qtioiqfue  ces  conditions  entrent  réellement  pour  les  deux  tfers  dans  les 
guérisons  obtenueé  aussi lilen  en  Asie  qu^en  Europe.  Si,  ^u  bbift  Vun  jotfr  oa  dm 
de  traitement,  le  malade  ne  se  sent  point  guëri,  ou  du  moins  très-près  de  rfilre,il 
abandonne  la  médecine  et  le  médecin.  Aussi  ÏI  convient,  quand  on  peut  le  faire  eo 
conscience,  d*adcipter,  dès  le -début,  un  traitement  énergique^  t'homœopatbie  et  la 
médecine  expectante  obtiendraient  peu  de  succès  chez  les  Arabes.  Il  est  bon  de  savoir, 
en  outre,  que  la  eenstiUitieti  vigoiu'ease  de  ee  peuple  exige  des  doses  qui  siraieflt 
{iresqiie  «nertelles  pour  hb  Européen. 

L*aut6ur  n'a  pbiiit  trouvé  exactes  les  aflrmstioiiB  4e  t)hi8iears  teyagsvn,  ^m' 
déclaraient  que  les  Arabes  jeuisssfient  d'une  vue  extrêmetfH!»  jpbrçanfe  et  d'une 
ouïe  très-subtile.  Mafs  ce  qui  l'a  frappé  chez  eux,  c'est  que  la  setisibllifé  générale  ^ 
très-émoussée.  Dans  plus  d'une  occasion,  il  dot  employet  le  couteau  ou  le  caustique, 
et  il  fut  surpris  du  calme  et  de  la  patience  dont  les  opérés  faisaient  preuve.  Ua  jour, 
par  exemple,  il  reçut  la  visite  d'un  jeune  homme  qui  portait  une  balle  profondément 
logée  daAS  rivant-bras,  et  qui  insista  pour  qu'on  en  fit  l'extraction.  L'opération  fut 
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laberioMa,  i^isqa'il  fallut  diviser  les  muscles  Jusqu'à  Vos.  Le  jeune  Arabe  soutint 
sot  bma  fenne  et  inflexible  eorame  s'il  eût  appartenu  à  un  tiers,  et  sa  physionomie 
iofa^lene  trabit  ua  ^lair  de  JQie  que  quand  la  balle,  retirée  à  travers  rincision, 
fut  placée  dans  sa  main.  Après  un  court  intervalle  nécessaire  pour  le  pansement,  il 
retourna  dm  lui  emportaiit  triomi^alemeot  son  projectile.  Ce  fait,  et  d'autres  ana* 
logues  qu'on  pourrait  raconter,  démontrent  que  la  race  arabe  n'est  ni  nerveuse  ni 
excitable. 

Tous  les  Arabes,  méeie  les  esclaves  nègres,  ont  appris  par  routine  la  fameuse 
division  des  tempéraments;  ils  ne  manfuentpas  de  demander  s'ils  sont  bilieux,  san- 
gnrin»  lya^batiqueB  ou  nerveux,  et  lils  attachent  la  plus  grande  importance  à  la 
léponse  qui  leur  es4  foite.  lis  (Hit.c|9Utu]ae.  de  montrer  la  langue  sans  qu'on  le  leur 
damaiide,  et  de  4endre  le  bras  pour  qu'on  leur  tÀte  .le  pouls.  Mais,  si  le  médecin  ne 
veut  poiflit  pasuer  pour  un  ignorant,  il  doit  successivement  explorer  le  pouls  aux  deux 
poignets,  wr  les  Arabfi»«apposent  que  les  iefin  art^rea  .radiales  sont  tout  è  £ail  indé- 
pendantes TuoDU  de  l'autre.  En  ua  mot»  la  théorie  de  la  circulation  du  sang  et  le  nom 
inmiart»!  d'Harvey  leur  sMt  encore  inconnus.  Les  chambres  des  malades  sont  sou- 
test  rempiieside  vàsiteura,  parce^u'on  considère  presque  comme  un  devoir  sacré  de 
distraire  et  d'égayer  celui  qui  souffre;  et  ce  dernier,  au  lieu  de  demander  l'isolement, 
Bd  désire  que  d'être  entouré  d'upe  nombreuse  compagnie.  11  en  est  de  même  quand 
fat  mort  tîeoi  de  frapper  «ne  victime  dans  une  famille^  Les  plus  proches  parents  du 
défunt,  fila,  femme  ou  ma?!,  ouvrent  la  maison  pendant  plusieurs  Jours  pour  rece« 
voir  Jephisposalblede  visites  et  de  consolations,  de  sorte  que  la  solitude  du  malheur 
renoeotre  dsos  ce  pg^s  peu  de  partisans. 

On  pensie  généralement  «a  Europe,  que  si  les  Arabes  n'ont  point  inventé  l'art  de 
guérir,  ils  l'ont  «u  moins  perfectiopAé..II  n'en  est  rien  pourtant  :  toutes  les  connais- 
saincesqutl^iiiédeoinsdeBagd^  OudeCordoue  peuvent  posséder,  ont  été  puisées 
dansJeB  Iraduetiioiis  d'HippcNçrate  0u  de  Gnlien,  dans  la  physique  d'Aristote,  dans  les 
traitée  de  Geiae  qûiftmt  partiedes  compilaitions  bizantines,,fet  dans  les  ouvrages  des 
Grées  modevnea.  Ces  ouvrages,  t^adnils  avec  pUis.ou  moins  de  soin^n  langue>arabe,  et 
auxquels  on  n'a  ajonlbé.que<)uelqiies  listes  inexact^ti'beitesprovenant  de  la  Perse,  de 
fAMqm  ou  deA'Ëgypte/qqelques  traités  copfus  et  non  scientifiques,  sont  restés  just 
qu'axlljoard'btii  le  me  plus  ultra  de  la  science  médicale  des  Arabes.  Leurs  premières 
recherebeB  turent  étouflfées  par  l'immobilité  de  l'islamisme  ;  car,  d'après  Mahomet, 
eliereber  à  nconoaltre  les, propriétés  euratives  ou. nuisibles  de  tel  ou  tel  corps,  c'est 
rapptirter  à/la  oréatans  u  honneur  qui  est  exclusivement  dû  au ilréateur.  De  plus, 
\Bk  pratique  des  autopsies  et  les.  études  anatomîQues  étalent  interdites,  et  sont  encore 
aujoofd'faui  cMOidérées  nvfeo  honneur,  parce  qu'elles  violent  les  droits  de  Munkar  et 
de  Nekèer,  les.  angee  des  tombeaux.  M  connaissant  ni  l'aoatomie  humaine,  ni  la 
ptaannèûologie^  les  médecins  arabes  put  renoncé  à  la  fois  aux  recherches  expéri- 
menlalee'et.théieeiques,  et,josqu'à  nos  jours,  ils.so^  restés  ensevelis  dans  une  igno- 
rânèe^doùt  ilti  iiHiticoDseîente,  ^t  dans  laquielle  ils  se  ^complaisent. 

C'eaticîle  ilioiifBnt4eiimrler  d'une  classe  particulière  de  praticiens,  qui  jouissent 
naaiiflenMil  d'une. grande  vogue  dans  l'Arabie  proprement  dite. 

(Des  frontièeesde  la  Syrie  aux  vallées  de  Tintérleur  du  N^ed.  est  répandue  une 
tribu  errante,  partout  la  même,  et  partout  différente  des  peuples  qui  l'entourent, 
fJBcIte  a  isiOOimaHre  et  bien  connue  de  tous  ceux  qui  ont  parcouru  ledése^^  c'eat  la 
rtœdes  BédavAnséolibabs.  Us  mènent  un  genre  de  vie  apécial,ne  prennent  jamais 
piiTt  aux  giMrtfesrdes  peuplades  fixées  au  sol,  letne  contractent  jamais -de  mariage 
avacèUia^  Le^  principale,  et  pour  ainsi  dire  unique  occupation,  consiste  à  chasser 
railtniete  et  te  gabelle,  et  ils  ont  acquis  dans  cet  exercice  une  habileté  sans  rivale. 
Étrangers  à.la  tjge  arabe,  et  descendus  sans  donte  d'une  race  plus  septentrionale,  ils 
haisfient  lareligiDj»  de.Mabomet,iqu'ils  désavouent  baut^ent  et  en  public.  Les 
httfitanto  delà  péninsule «cabjque» considèrent, ces  BédouinaSolibabs  comme  posée- 
dtntdee  eoDM^ssances  médiGaies  phis  iteodues  que  celles  de  leiirs  médecins  ordi* 
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naires,  et  ils  racontent  sur  eux  et  sur  leur  scieiice  des  histoires  qui,  pour  être  em- 
preintes d'une  certaine  exagération,  ne  sont  pourtant  point  tout  à  fait  incroyables. On 
dit,  par  exemple,  que  les  chirurgiens  solibahs  pratiquent  la  paracenthèse,  la  litho- 
tomie,  et  d'autres  opérations  plus  difBciles  encore,  et  qu'ils  administrent  des  trail6 
ments  médicaux  de  toutes  sortes  pour  des  maladies  diverses  et  compliquées.  Il 
semble,  en  un  mot,  que  la  réputation  de  cette  Faculté  errante  s'appuie  jusqu'à  un 
certain  point  sur  des  faits  plausibles. 

Quoi  qu'il  en  soit,  et  pour  en  revenir  à  ce  qu'a  vu  M.  Palgrave,  le  séné  et  la  colo- 
quinte, deux  produits  indigènes  dont  les  effets  sur  l'économie  animale  sont  bien 
éprouvés,  sont  presque  les  deux  seuls  médicaments  végétaux  employés.  Le  soufre  el 
les  sulfures  de  mercure  et  d'arsenic  forment  toute  la  liste  des  substauces  destinées 
à  l'usage  externe.  —  La  saignée  est  connue,  surtout  celle  du  bras,  mais  elle  estnre* 
ment  pratiquée,  parce  que  peu  de  personnes  possèdent  l'habileté  ou  les  instrumenis 
nécessaires  pour  cette  opération.  Il  n'y  a  qu'un  remède  qui  soit  employé  avec  prodi- 
galité, et  supporté  avec  une  patience  héroïque,  c'est  le  cautère  actuel.  Quel  que  soit  le 
mal,  en  quelque  endroit  du  corps  que  la  douleur  se  soit  fixée,  vite  on  recourt  au  fer 
chaud,  et  si  le  patient  est  assez  malheureux  ou  assez  indiscret  pour  se  plaiodre,  il  est 
sûr  d'être  cautérisé  plus  énergiquement  encore. 

Le  plateau  central  de  l'Arabie,  limité  à  l'est  par  le  Djebel  Toweyk,  à  l'ouest  par 
le  désert  de  Hajj  ou  la  route  des  Pèlerins,  au  nord  par  le  Nefood»  situé  au-dessus  du 
Djebel  Shomer,  et  au  sud  par  le  Wadi  Dowasir,  est  un  des  pays  les  plus  salubresda 
monde,  et  par  conséquent  un  de  ceux  où  fl  règne  le  moins  de  maladies.  Grftce  à  son 
atmosphère  vive  et  pure,  à  son  climat  sec  et  à  sa  température  modérée,  on  y  observe 
peu  de  maladies  dé  Bright  ou  d'Addison.  La  sobriété  des  habitants  les  prédispose 
peu  à  la  goutte;  et  le  cancer,  avec  toutes  ses  ft)rme8  aussi  odieuses  que  variées,  semble 
banni  de  ce  pays.  Les  femmes,  n'étant  ni  romanesques  ni  nerveoses,  ne  sont  pas 
sujettes  à  Thystérie.  La  fièvre  intermittente,  tierce  ou  quarté^  ou  d'un  autre  type,  j 
est  extrêmement  rare.  Le  typhus  et  la  fièvre  typhoïde  sont  entièrement  ioconous 
dans  le  Nejed,  en  prenant  ce  mot  dans  sa  plus  large  acception  géographique,  ei'û 
semble  que  la  peste  importée  d'Egypte  ou  de  la  Perse  n'a  Jamais  visité  ce  piaieao 
élevé.  Quelles  sont  donc  les  maladies  qui  déciment  les  habitants  de  l'Arabie  centrale^ 

L'Arabie  eât  parfois  envahie  par  des  maladies  épidémiques  ou  contagieuses.  Ainsi, 
en  1S54  6u  1855,  car  la  connaissance  exacte  du  temps  est  tout  &  fait  impossible 
dans  ce  pays,  le  choléra,  qui  avait  parcouru  les  royaumes  les  plus  importants  el  les 
plus  peuplés  de  TOrient,  s'abattit  sur  l'Arabie  centrale  qu'il  semblait  avoir  oubliée 
jusqu'alors.  Venu  du  côté  de  l'Egypte,  au  dire  des  habitants,  et  ayant  traversé  le 
désert  de  l'ouest  à  l'est,  il  tomba  comme  la  fbudre  sur  le  Nejed,  et  y  exer^  «es  ravages 
ordinaires,  sans  qu'aucune  mesure  préventive  ou  cuirative  lui  fût  opposée.  Lapro* 
vince  élevée  de  Sedeyr  échappa  seule  à  Tépidénne,  tandis  que  les  districts  inférieun 
de  Yemâmah,  d'Hareek,  de  Woshem  et  de  Dov^asir  eorent  beaucoup  à  souffrir.  Le 
Aared  lui-même  fut  un  des  plus  cmellemebt  éprouvés.  Riad,  la  capitale  du  Nejei 
qui  est  située  dans  une  vallée  humide  et  étroitement  encaissée,  ftit  dépeuplée*  lu 
tiers  de  ses  habitants  périrent,  dit-on,  dans  Tespace  de  quelques  semaines,  et  oo 
compta  parmi  les  victimes  plusieurs  membres  de  la  famille  royale  et  plosieois 
autres  personnes  de  distinction. 

En  1862-1863,  à  l'époque  du  voyage  de  M.  Palgrave,  le  choléra  se  déclara  encore 
à  Riad,  probablement  par  suite  des  communications  fréquentes  qui  eiistaJeilt  entre  le 
Caire  et  le  Nejed.  Feysul,  souverain  de  ce  pays,  considérant  le  Seau  cdmme  un  àà- 
timent  que  le  ciel  infligeait  à  son  peuple,  pour  le  punir  de  ce  qu'il  s'était  laissé  eor^ 
rompre  par  les  vices  des  Égyptiens,  assembla  les  notables  de  sa  capitale,  et  confiai 
vingt-deux  d'entre  eux  le  soiù  de  pratiquer  les  réformes  les  plus  urgentes,  eo  itf 
rendant  responsables,  devant  le  Dieu  de  Mahomet,  de  la  continuation  de  i*épidéaie. 
Il  leur  conféra  un  pouvoir  absohi  pour  renverser  tout  ce  qui  était  contraire  aoi  do^ 
trines  et  aux  pratiques  religieuses  des  WahhaMles,  et  pour  veiller  à  la  pureté  des 
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moBOra,  dans  la  capitale  d'abord  et  ensuite  dans  tout  l'empire.  Jamais  censeurs  ro-* 
raainst  dans  leurs  plus  beaux  jours,  n'avaient  joui  d'une  autorité  plus  étendue.  Toute 
personne  qui  avait  né^é  de  se  rendre  cinq  fois  le  jour  dans  les  mosquées  pour  les 
prières  publiques,  qui  avait  fait  usage  da  tabac  sous  une  forme  quelconque,  qui  avait 
porté  de  l'or  ou  des  vêtements  de  soie,  qui  avait  conservé  de  la  lumière  cbez  elle 
après  les  prières  du  s(rir,  qui  avait  chanté  ou  joué  d'un  instrument  de  musique,  avait 
coDunis  une  faute  qui  était  sévèrement  punie.  Tout  ce  qui,  en  paroles  ou  en  actions, 
semblait  contraire  à  la  lettre  du  Coran  et  aux  commentaires  wahhabites  était  dénoncé 
ou  puni  immédiatement.  Surpris  à  fumer  du  tabac,  le  propre  frère  de  Feysul,  fut 
battu  de  verges  à  la  porte  du  palais,  et  sous  le  même  prétexte,  ou  à  l'instigation  d'un 
compétiteur  qui  désirait  son  poste,  le  premier  ministre  fut  saisi  dans  la  rue  et  soumis 
à  une  fustigation  si  prolongée  et  si  crueHe,  qu'il  mourut  le  lendemain.  Quant  au  cho- 
léra, il  ne  tarda  pas  à  diapaniUre.  Aussi»  est-ce  à  tort  qu'un  écrivain  distingué  de  la 
Xevue  des  Dmêt-Mondes^  s'appuyant  sur  le  récit  de  M.  Palgrave,  a  déclaré  que  le 
choléra  était  endémique  en  Arabie. 

La  petite  vérole  a  été  connue  des  Arabes  depuis  un  temps  immémorial,  et  l'inocu- 
lation est  eneore  en  usage  dans  le  N^ed,  quoique  personne  ne  puisse  dire  à  quelle 
époque  elle  y  Ail  introduite.  Des  aventuriers  de  Damas  ont  apporté  la  vaccine  jusque 
dans  le  Djowf,  et  dans  ces  derniers  temps,  Telal  encouragea  son  extension  dans  le 
Djebel  Sbomer;  mais  dans  les  états  Wahhabites,  des  préjugés  analogues  à  ceux  qui 
existèrent  autrefois  en  Angleterre  parmi  les  classes  ignorantes  ont  empêché  jusqu'au- 
joard'hui  la  prc^gation  de  la  vaccine.  La  fièvre  scarlatine  règne  aussi  dans  la  pénin- 
sule arabique,  et  il  en  est  probablement  de  môme  de  la  rougeole. 

Une  source  très-commune  de  maladies  diverses  est  la  diathèse  scrofuleuse  remar- 
quableas^nt  fréquente  dans  la  race  arabe.  Elle  affecte  plus  souvent  les  viscères  abdo- 
minaux que  les  poumons,  car  la  phthisie  pulmonaire  est  relativement  rare.  L'engor- 
gement strumeux*  des  ganglions  du  cou,  elle  rachitisme  avec  les  difformités  qu'il 
entraîne,  se  rennontrent  dans  le  Nejed  du  sud,  tandis  que  M.  Palgrave  ne  les  a  point 
reiKontnta  dans  les  provinces  de  Sbomer,  de  Kaseem  et  de  Sedeyr. 

lA  eoiatique,' le  lombago  et  toutes  les  formes  de  rhumatisme  sont  peut-être  les 
aflèctions  les  plus  communes  en  Arabie,  surtout  parmi  les  Bédouins  et  les  pauvres 
paysans.  Les  affections  cardiaques,  triste  conséquence  du  rbumatisme,  ne  sont  point 
du  tout  rares^  et  se  terminent  souvent  par  l'bydropisie.  Dès  que  la  maladie  du  cûonr 
apparaît,  on  essaye  quelquefois  de  la  combattre  par  des  én[iission8  sanguines  et  des 
purgatifs,  qui  amènent  un  soulagement  temporaire.  Dans  certains  cas,  la  poitrine 
du  malade  est  cautérisée  au  fer  rouge  sur  toute  son  étendue,  remède  plus  douloureux 
encore  qu'inutile,  mais  qui  est  autorisé  par  le  prophète.  Dès  que  l'anasarque  est 
coostatée,  le  malade  a  perdu  tout  espoir  de  recouvrer  la  santé.  Le  fer  rouge  est  appli- 
qué aussi  aux  rhumatisants,  qui  obtiennent  pourtant,  dans  certains  cas,  le  privilège 
d'une  simple  friction.  Les  sudoriflques  ne  sont  jamais  employés. 

La  dyspepsie  et  la  gastrite  chronique  ne  sont  guère  moins  à  la  mode  que  le  rhu- 
matisme. Rien  d'étonnant  à  cela,  dans  un  pays  où,  pendant  huit  à  neuf  mois  de 
l'année,  au  moips  pour  les  classes  moyennes  et  inférieures,  l'alimentation  ne  se 
compose  que  de  dattes  sèches,  de  mauvais  mouton  et  de  pain  sans  levain  mal  pré- 
paré. L'ulcération  de  l'estomac  ne  parait  point  rare  non  plus;  elle  attaque  de  préfé- 
rence les  femmes,  et  M.  Salgrave  pense  que,  si  on  faisait  des  autopsies,  une  femme 
au  moipa  sur  six  présenterait  des  traces  de  cette  affection.  Dans  sa  pratique  peu 
étendue  et  de  courte  durée,  il  a  observé  deux  cas  dans  lesquels  une  péritonite  sou- 
daine et  violente,  suivie  d'une  mort  prompte,  a  succédé  à  un  dérangement  chronique 
de  l'estomac,  et  a  été,  selon  toute  apparence,  le  résultat  d'une  perforation.  L'une  des 
victimes,  une  jeune  femme,  fut,  en  outre,  torturée  pendant  son  agonie  par  une  vaste 
cautérisation  pratiquée,  malgré  les  protestations  de  l'auteur,  par  la  main  du  ma- 
réchal-ferrant. 
.  La  colique»  et  même  l'occlusion  complète  de  l'intestin,  s'observent  communément 
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en  Arabie,  et,  dans  ces  oas  encore,  lesmédèeiiis  du  payB  n'Ont  aacan  remède  à  obir« 
Quant  à  4a  dysenterie  et  à  la  diarrhée  chronique  qui  se  présenie&t  qualqnefats,  «lin 
sont  considérablement  moins  fréquentes  que  dans  Tlnde;  mais,  coaime  od  ne  leur 
oppose  ni  médicaments,  ni  régime,  la  dysenrterie  est  quelquefois  mortelle.  L'anteaf 
administrait,  dans  ce  dernier  cas,  Topium,  qui  est  inconnu  des  Arabes  coAme  agent 
thérapeutique,  et  avec  lequel  il  obtint  des  effets  surprenants.  Les  hémorrbeiâes  et  ia 
fissure  à  l'anus  se  rencontrent  journellement;  les  premières,  le  long  des  oMesda 
golfe  Persique;  et  la  seconde,  dans  le  Shomer  et  le  Rcijed.  heà  médeohis  arakes  tni- 
ïent  les  bémorrhoîdes  par  Textirpation,  quand  ils  le  peuvent,  et,  dam  le  cas  cod- 
tnrire,  ils  se  contentent  de  faire  à  leaTstnalades  un  discours  sur  la  patience. 

La  fièvre  intermittente  est  rarement  contractée  dans  le  Nejed,  maie  on  l'observe 
souvent  pendant  des  mois,  et  môme  pendant  des  anonées,  sur  4es  sujets  qui  rofttrsf^ 
portée  de  Basrab,  de  Hasa  ou  de  Kateef.  Dans  ces  cas,  M.  Palgrave  a  administré  am 
succès  le  sulfate  de  quinine  pour  couper  les  accès,  puis  ie  sultsfit  de  zkic,  qui  loi  a 
paru  trës-elBcace  pour  réduire  le  volume  de  la  rate  bypertroplitée.  ^*-«  Çà  et  ià,  daoi 
le  Nejed  et  le  Shomer,  on  observe  quelques  cas  légersde  fièvre  rémîltieDte,  qai  n'est 
qu'une  forme  adoucie  de  la  fièvre  réutittente  de  l'Inde,  et  ^i  cède  r^iidemeotà 
rusage  deâ  antimonfaox.  Les  médecins  arabes  ne  cmnaissent  pas  la  qurnim,  et, 
quand  les  toniques  leur  paraissent  indiqués,  ils  ordontient  des  décotstions  de  MaM6, 
plante  e^lfrêmement  amère,  qoi  croh  partout  dans  les  terrains  élevés,  on  desinth 
sions  de  ^^emom,  petite  plante  aromatique  qui  parait  spéciale  an  Mejed. 

La  syphilis  est  excessivement  cômmmhe  dans  TArable  centrale  :  eomme  tous  les 
autres  peuples,  les  Arabes  loi  assignent  une  origine  étrangère,  et  aflSrment  qu'elle fQt 
inconnue  partni  eux  jusqu'au  jour  où  elle  leur  foft  apportée  par  les  Mrsm».  Cepen- 
dant, le  mot  «  àeleghy  v  qui  sert  à  désigner  cette  maladie,  est  dei'îanibe  par,  et  il 
est  à  craindre  que  ta  maladie  elle-même  ne  soit  pas  moins  avaj^,  quoiqu'il  soit 
jus^ë  de  reconnaUre  que  les  mœurs  déréglées  des  Persans,  et  le  passage  tJréqwBt  de 
leurs  caravaneâ  de  pèFerihs  traversant  le  Nejed  pour  se  rendre  &  la  Meoqm,  poissent 
avoir  contribué  à  la  répandre.  Aujourd'hui  qu'ettel3ic^mplétemenft*él«id«mioik48iis 
fe  pays,  ^t  qu'aucune  surveillance  n'en  arrête  les  prégi^,  elte  cot8lttoe)^r  cette 
population  un  véritable  fléau.  Les  hatut^els  p^téent  que  4e  viruë  syptaililiquè  est 
transmissible  dans  defs  limites  aussi  étendues  que  celui  de  la  variole  ouiiatla  8earl^ 
tine.  Ils  savent  que  le  Mercure  est  te  spécifique  qu'<i1  convient  d'opposer  an  ravages 
de  ce  virus,  mais  Ils  n'administrent  que  le  svflfore  de  ce  métal,  ou  iciDabve  ot^iwire 
du  commerce.  Quant  au  traitement  particulier  basé  principalement  «ur  la  régime,  d 
qu'on  désigne,  en  Europe,  sous  le  note  de  itaitement  arabe,  ii  ne  lirait  poiat  mé- 
riter cette  dénomination,  car  H.  Palgrave  n'en  a  jamais  wtendu  parler  en  Arabie. 

L'hydropisie  de  l'ovaire  n'est  pas  rare  dansle'Nejed,  et  comme  les  UrabeslaooB- 
fondent  avec  la  grossesse,  ils  parlent  de  femmes  qui  ont  porté  leurs  enikiifs  pendant 
quatre  et  cinq  ans. 

L'hémorrhagie  cérébrale  occupe  une  large  place  sur  la  liste  des  mïsèrea  léguées  par 
Adam  à  ses  enfants  de  l'Arabie.  Il  en  est  de  même  de  Ta  paralysie  avec  ses  difllmtes 
formes,  telles  que  l'hémiplégie,  Ta  paraplégie,  la  paralysied'un  seul  metnbreou  d'aoe 
seule  branche  nerveuse.  Le  tic  douloureux  et  la  migrait»  ont  surpassé  en  fréquence 
les  prévisions  de  M.  Palgrave;  H  a  observé  aussi  des  cas  de  chorée»  et  mdme  de  très- 
graves,  quoique  cette  affection  ne  soit  point  commune.  Quant  au  tétanos,  il  en  s 
entendu  parler,  mais  aucun  cas  n'a  réclamé  ses  soins.  ^Des  épHeptfquOB  lui  'forent 
plusieurs  fois  présentés,  mais  11  ne  séjourna  jamais  assez  kmgtempS'dèns  uaie  loealité 
pour  penser  à  traiter  sérieusement  cette  horrible  maladie,  dont  les  conséquences  ae 
sont  pas  moins  redoutables  en  Arabie  qu'en  Europe.  Enfin,  M  a  observé  h  Mad  II 
manie  et  la  folie  furieuse.  Les  Arabes  ont  un  bon  remède  ou  plutôt  une  UfMre  à 
opposer  à  ces  trois  dernières  maladies  :  c'dst  le  Cautère  actuel.  M.  Patgrave  a  va 
un  jeune  épileptique,  qui  avait  été  ainsi  cautérisé  de  la  tète  aux  pieds,  sans  avairtage, 
bien  entendu,  et  un  malheureux  fou,  appartenant  à  une  fiamitte  distingttëe  de  Riâd, 
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auquel  011^1*1111  pfniflqtié  ^Ér  la  tête  une  brûlure  eircataffro  péDétrini  jiisi{ii'a  Tasi  lia 
pareil  traitement  eût  été  bien  capable  de  faire  naître  la  folie,  si  elle  n'eût  existé  éi^. 

La  rage,  déterminée  par  la  morsure  du  chien,  est  connue  dans  toutes  les  parties 
de  la  péninsule  arabique,  et  j'ai  eritendu  raconter,  dUfauteur,'des  histoires  roerveil* 
leuses  concernant  une  platite  qui  estémrployée  comme  remède  contre  Thydrophobie. 
Une  personne  atteinte  delà  rage,  qui  en  avait  fait  usage,  aurait  rendu,  j'en  demande 
pardon  à  mes  lecteurs,  plasieurs  pelils  chiens,  et  aurait  été  sauvée!  Celui  qui  rap- 
portai le  ftiît  déclarait  avoir  vu  ces  petits  dhiens  eitraortiiuaîres,  et  décrivait  avec  de 
mînutîeut  détails,  leur  couleur,  leur  grosseur,  leur  forme,  etc.  Mais  vainement  je 
cherchai  à  me  procurer  cette  plante  miraculeuse,  eïle  fût  toujours  introuvable. 

Le  tœnia  et  les  autres  vers  intestinaux  sont  extrêmement  rares  en  Arabie,  et  quand 
leur  préfience  est  soupçonnée,  on  administre  un  remède  infiiillible,  la  décoction  de 
racine  de  grenadier  sauvage. 

L'asthme  semble,  proportionnellement,  plus  fréquent  en  Arabie  qu*en  Europe, 
comme  si  l'air  vif  du  ToweyJi  prédisposait  à  cette  pénible  affection.  Le  datura  stra- 
monium,  qui  croît  partout  dans  ces  contrées,. n'y  est  guère  employé  comme  remède. 
11  joue  parfois  le  rôle  de  ppison  dans  des  mains  criminelles,  et,  dans  d'autres  cir- 
constances, il  est  donné  comme  un  philtre  d^amour.  —  Les  maladies  des  bronches 
sont  assez  coismuDes.  La  pleurésie  n'est  ni  fréqu^te  ni  extrêmement  rare;  on  la 
traite  par  la  cautérisation  au  fer  rouge. 

Les  affections  de  la  peau  sont  plus  nombreuses  et  beaucoup  plus  graves  en  Arabie 
qu'en  Europe,  depuis  le  lupus  exedens  jusqu'au  simple  impétigo.  La  lèpre  est  fré- 
quente aussi  et  revêt  deux  formes,  l'une  peu  grave,  avec  taches  qu'on  appelle  baras^ 
l'autre,  d'aspect  repoussant,  et  qui  est  connue  sous  le  nom  de  djeddm.  Dans  cette 
dernière  forme,  îes  «rticilatton*  se  gonJDaat,  des  ulcérations  aeipigineuses  se  pro- 
duisent, et  les  tissus  envahis  tombent  ^par-morceaux.  Il  en  résulte  alors  d'horribles 
plaies,  qui  siègent  sur  div^iaea  pariiea  du  eerpt,  et  particulièrement  sur  les  régions 
dorsale  et  lombaire,  et  qui  mènent  lentement  le  malade  au  tombeau.  Ni  l'une  ni 
l'autre  de  ces  deux  espèces  de  lèpre  ne  correspond  exactement  à  celle  qui  est  décrite 
^ans  les  Nombres]  aussi  !a  lèpre  *es  juifs dbit-el le  être  consMérée  comme  dHTérentfe 
de  celle  dés  Arabes.  Celte  dernière,  quelque  hideuse  qu'elle  soit,  ne  rend  point  sa 
victime  impure  aux  yeux  de  la  loi,  et  personne  ne  la  regarde  comme  contagieuse.  Les 
Arabêis'Comlialteût  la  lèpre  à  l'aide  d'un  spécifique  énergique,  quoiipie  trop  souvent 
Inefficate,  cf^st  le  sulfure  d'arsetiic.  Les  malades  guérissent  à  l'aide  de  ce  remède, 
TTiaîs  fis  succoinbent  parfois  quand  ils  font  ingéré  à  dose  trop  élevée.  Quant  à  l'acide 
arsénléux  ordinaire,  il  Tî*est  administré  qu'à  titre  de  poison. 

La  gale  abonde  d'un  bout  à  l'autre  de  la  péninsule  arabique;  mais  quoiqu'on  en 
puisse  dire  autant  du  soufre,  son  meilleur  remède,  les  Arabes  qui  s'en  servent  mala*- 
droîtement  n'obtiennent  soui^ent  qu'une  cure  imparfaite.  Cette  affection  parasitaire 
est  très-eommufie  sur  les  chameaux,  et  parait  se  oomniuniquer  de  ces  animaux  à 
rhotnrtie;  cq)ei<idant  cette  opinion  aurait  besoin  d'être  démontrée. 

L*ophthalmie  est  extrêmement  'fréquente,  surtout  parmi  les  enfants,  et  comme 
aucun  traitemetit  ne  Tarrête  dans  sa  marche,  elle  aboutit  dans  la  plupart  des  cas  aux 
plus  funestes  résuUats.  II  n'y  a  point  d^exagération  à  dire,  qu'un  adulte  au  moins  sur 
cinq,  porte  l'empreinte  plus  ou  moins  sérieuse  de  cette  grave  maladie.  L'Arabe, 
4ont  l'esprit  est  peu  inventif,  n'a  jamais  songé  aux  remèdes  les  plus  simples,  à  plus 
forte  raison  au  nitrate  d'argent,  quemploieat  avec  beaucoup  de  succès  ses  voisins  de 
l'Egypte.  ^-- La  cataracte  «t  Tamaurose  ne  sont  point  rares,  et,  dans  certains  cas^  cette 
dernière  débute  é^unetnanlère  totit  à  fait  soudaine,  ce  que  les  habitants  du  pays 
attribuent  à  l'influence  de  l'air  ftiDîd  de  la  nuit.  Dans  l'Arabie  comme  dans  l'Inde,  on 
observe  cette  cécité  étrange  et  bizarre,  qui  n'existe  que  depuis  le  coucher  jusqu'au 
lever  du  soleil.  On  renc(mtre  également  l'inflammation  chronique  et  l'épaississement 
granuleux  de  la  coiuonptive.  En  un  mot,  il  n'est  aucune  maladie  des  yeux  dont  on 
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ne  puisse  trouver  un  ou  plusieurs  exemples  dans  toute  ville  de  moyeDDeéteodueda 
Nejed. 

Si  on  descend  du  grand  plateau  de  l'Arabie  centrale  vers  Test  de  la  péninsule,  et 
qu'on  entre  dans  l'atmosphère  chaude  et  humide  du  Hasa,  plusieurs  maladies 
qu'on  observait  peu  ou  pas  du  tout  dans  le  Nejed,  s'y  montrent  avec  une  grande 
fréquence.  On  peut  citer  en  première  ligncla  fièvre  intermittente,  souvent  pernicieuse 
et  toujours  grave.  Son  quartier  général  est  sur  la  côte  fangeuse  de  Kateef,  mais  elle 
s'étend  plus  ou  moins  dans  le  pays  qui  borde  la  mer,  depuis  Koweyt  jusqu'à  Katar, 
et  il  n'est  pas  rare  qu'elle  soit  mortelle.  La  fièvre  typhoïde  y  est  endémique,  et  revêt 
môme  par  moments  un  caractèrevraiment  épidémique.  Les  symptômes  qu'elle  afTecle 
ne  diiïèrent  en  rien  de  ceui  que  nous  lui  connaissons  en  Europe.  La  dysenterie 
s'observe  fréquemment,  et  on  peut  dire  que  tous  les  habitants  souffrent  des  bémor- 
rhoîdes.  D'un  autre  côté,  la  scrofule  avec  toutes  ses  formes,  le  rhumatisme,  lesallec- 
tions  de  la  poitrine  et  des  yeux,  sont  relativement  rares  dans  cette  partie  orientale  de 
l'Arabie. 

Cette  longue  et  consciencieuse  énumération  des  maladies  qui  régnent  principa)^ 
ment  dans  les  régions  de  l'Arabie  les  moins  explorées  jusqu'alors,  offre  un  saisissant 
intérêt,  et  suffirait  pour  mériter  à  M.  Palgrave  les  remerclments  du  Corps  médid; 
maïs  son  ouvrage  sera  également  apprécié  par  les  historiens  et  par  les  géographes, 
qui  pourront  y  puiser  les  renseignements  les  plus  utiles.  A  ce  double  point  de  vue, 
nous  ne  pouvons  que  féliciter  l'auteur  d'avoir  entrepris  un  voyage  qui  a  eu  de  si 
heureux  résultats, 

N.  Gallois. 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 

SOCitTÉ  mrtlIULl  DE  CHIBUMIC. 

Séance  do  mercredi  14  Février  1866.  —  Présidence  de  M.Gi&aldès. 

SoMMAiBE.  —  Discussion  sur  TophUtalmie  purulente;  —  sur  un  cas  de  luxaiion  coQgèoitAle  des dw 
cristallins;  —  sur  la  luxation  de  l'épaule.  —  Communications  relatives  k  l'amputation  sas-nallé4- 
laire,  au  couteau  galvano-caustique.  etc. 

La  question  des  polypes  naso-pharyngiens  a  feit  plaee  à  celle  de  rophtbaimie  purnlente: 
k  la  diecQssion  sur  rophtbaimie  puruleote  succédera  la  question  des  pseudarthroses,  miseâ 
Tordre  du  jour  en  vertu  d^une  motion  de  M.  Larrey  ;  enfla,  une  motion  de  II.  Tarnier  vieDi 
de  faire  poindre  à  Phorizon  une  quatrième  question,  celle  de  Thygiène  des  Maternités,  qui 
serait  le  pendant  et  le  complément  de  la  grande  discussion  sur  Thygiène  des  hôpitaux.  U  dû- 
cussion  sur  Phygiène  des  Maternités  n'aura  peut-être  pas  plus  de  résultats  qoe  n*en  a  eu  celte 
dernière.  Qui  a  jamais  pu  remuer  cette  morne  et  immobile  machine  qui  s^appelle  admi- 
nistration 7  Un  nonvean  Moïse  aurait*il  la  puissance,  en  frappant  cet  aride  rocher,  (l*ei 
faire  jaillir  une  source  d'eau  vive?  La  parole  de  M«  Tarnier  fera*t-elie  oe  prodiget 
Nous  le  souhaitons  sans  Tespérer,  car  rorganisalioo  sérieuse  de  l*hygfèoe  d«iis  les  Materel- 
tés  exigerait  la  transformation  complète  du  système  hospitalier  actuel  qui  a  résisté  k  Pasnot 
général  que  lui  a  déjà  livré  la  Société  de  chirurgie.  N'importe.  Il  est  bon  d'entretenir  rsgi- 
talion  légale  autour  de  ces  grandes  questions  d'hygiène  publique,  qui. sont  avant  lootdei 
questions  d'humanité  ;  on  les  empêche  ainsi  de  tomber  dans  l*oubIi  et  de  s'éteindre  dans  k 
silence. 

La  qoesiioD  de  Pophthalmie  purulente  se  rattache  par  un  côté  à  oelle  de  PhygièDedei 
Maternités,  et  par  un  autre  à  celle  de  Phygiène  des  hôpitaux  en  général.  D'une  part 
MM.  Depaul  et  Trélat  ont,  au  début  de  celte  discussion,  constaté  la  relaCioo  qaieiiiUil 
entre  les  épidémies  d'opbthalmie  purulente  et  les  épidémies  de  fièvre  puerpérale  qoi  estf- 
cent  de  si  fréquents  et  de  si  grands  ravages  dans  les  hôpitaux  consacrés  aux  femmes  ea  coq- 
cbes;  d'autre  part,  M.  Marjolin,  qui  ne  laisse  échapper  aucune  occasion  de  protester  cooire 
rinsuQisance  de  l'organisation  actuelle  des  hôpitaux,  a  montré  avec  quelle  facililé  déplorable 
l'ophthalmie  purulente,  ainsi  que  les  autres  maladies  contagieuses,  se  propageait  daos  ^ 
salles  d'enfants,  par  suite  de  Pabsence  ou  de  l'impuissance  des  moyens  de  séquestratioD  ^ 
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dMsoIementcUiDa  les  hôpitaux  alteclés  an  traUement  deamaladieaâa  cet  âge.  En  outre,  M.  Gi- 
raldès  a  fait  entrevoir  dans  les  dispositions  antihygiéniques  de  l^hospice  des  Enfants-Assistéa 
la  cause  de  la  fréquence  et  de  la  gravité  qu'y  acquiert  l'ophtbalnie  purulente,  et,  en  général, 
de  la  noortalité  qui  y  règne.  Ainsi,  des  Maternités,  des  hôpitaux  d'enfants,  des  hôpitaux 
généraux,  s'élèvent  des  ?oix  autorisées,  voix  des  médecins,  voix  des  chirurgiens,  voix  dea 
accoucheurs,  condamnant  Torganisation  actuelle  qui  fait  de  ces  établissements  dea  foyers  de 
maladie  et  de  mort,  et  en  demandant  instamment  la  réforme.  Cette  unanimité  est  caracté- 
ristique, et  il  est  difficile  de  comprendre  pourquoi  TAdminfuistration  s*ob8line  dans  les  erre* 
ments  d'un  passé  que  tout  le  monde  condamne,  et  dans  l'immobilité  d'un  statu  quo  contre 
lequel  tout  le  monde  proteste.  Mais  revenons  à  l'ophthalmie  purulente. 

M.  Marjolin  ditqull  serait  à  désirer  de  voir  disparaître  les  dissidences  qui  régnent  encore 
an  sujet  de  cette  maladie  et  de  son  traitement,  afin  que  le  monde  médical  et  aussi  le  monde 
administratif  des  hôpitaux  sussent  à  quoi  s'en  tenir  à  cet  égard  et  fussent  éclairés  sur  les 
soins  à  donner  aux  malades  et  sur  la  conduite  à  suivre  pour  empêcher  la  propagation  de  la 
maladie. 

L*ophthalmie  purulente  est  particulière  aux  enfants.  Il  n'y  a  pas  d'année  où,  è  la  consul- 
tation de»  hôpitaux  destinés  au  traitement  des  maladies  de  cet  âge,  les  médecins  ne  8<Hent  à 
même  d'observer  de  60  à  80  ou  100  enfants  affectés  de  cette  maladie  à  un  degré  plus  ou 
moins  grave.  Il  y  a  des  années  ott  elle  se  montre  sous  forme  épidémlque  ;  et,  suivant 
MM.  Depaul  et  Trélat,  il  y  aurait  parfois  coïncidence  entre  les  épidémies  d'ophtbatoie  puru-^ 
lente  et  celles  de  maladies  puerpérales  dans  les  Maternités;  comme  si  ces  affections,  si  dif* 
férentes  en  soi,  se  développaient  sons  l'influence  de  la  même  cause. 

Qae  cette  coïncidence  existe  ou  qu'elle  n'existe  pas,  il  est  certain  que  l'on  voit  l'ophtlial- 
mîe  purulente  se  manifester,  en  l'absence  de  toute  épidémie  puerpérale,  par  poussées  plus 
ou  moins  intenses.  Alors  on  voit  arriver  à  la  consultation  une  véritable  procession  de  petits 
enfants  atteints  d'ophlhalmie  purulente,  et  dont  les  yeux  sont  dans  un  état  déplorable  parce 
que  les  sages-femmes  se  sont  bornées  a  recommander  aux  mères  de  laver  simplement  les 
yeux  malades  avec  de  l'eau  pure  ou,  plus  généralement  encore,  avec  leur  propre  lait,  et  que 
les  médecins  des  bureaux  de  bienfaisance,  des  crèches  et  des  asiles,  dont  le  service  est  mal 
organisé,  ne  voyant  guère  les  petits  malades  que  tous  les  huit  jours,  abandonnent  en  quelque 
sorte  le  traitement  de  cette  grave  maladie  à  la  bonne  nature. 

La  gravité  de  l'Qpbthalmie  purulente  varie  suivant  qu'elle  est  simple  ou  compliquée  de 
dli^lithérile,  complication  assez  rare,  d'ailleurs,  et  qui,  lorsqu'elle  existe,  coïncide  générale^ 
ment  avec  les  épidémies  d'angine  pseudo-membraneuse. 

L'opbthalmie  purulente  est  contagieuse.  Il  sufiit  d'un  enfant  venu  des  crèches,  des  asiles» 
dea  dépôts,  ou  né  dans  ThôpiUl  avec  cette  maladie,  pour  la  propager  à  une  série  plus  ou 
moins  nombreuse  d'enfants,  soit  par  le  contact  direct,  soit  par  l'intermédiaire  des  linges  de 
couche,  etc.  A  Ce  propos,  M.  Marjolin  ne  peut  s'empêcher  de  déplorer  que,  dans  les  hôpi-» 
taux  d'enfants,  véritables  foyers  où  se  trouvent  réunies  et  accumulées  tant  de  maladies  con- 
tagieuses  :  croup,  variole,  rougeole,  scarlatine,  ophthalmie  purulente,  etc.,  etc.,  il  n'y  ait 
pas  de  salles  d'isolement  où  il  soit  possible  de  séquestrer  sérieusement  les  enfanta  atteints^ 
de  ces  maladies  et  de  les  empêcher  de  les  communiquer  aux  autres.  Tous  les  malades  sont 
réunis  pêle-mêle,  de  telle  sorte  qu'un  enfant  atteint  d'ophthalmie  purulente  y  vient  comn 
muniquer  la  maladie  à  des  enfants  épileptiques,  ou  bien  y  mourir  lui-même  de  tout  autre^ 
chose  que  de  son  ophthahaie;  par  exemple,  du  croup,  de  la  variole,  de  la  scarlatine,  etc. 
De  cet  ordre  de  choses  résulte  encore  un  inconvénient,  c'est  qu'il  est  impossible  de  tirer  dea 
reoseigoements  sérieux,  quant  à  la  gravité  et  à  la  mortalité  de  l'ophthalmie  purulepte,  des 
statistiques  dretisées  par  l'Administration  des  hôpitaux.  Outre  que  ces  statistiques  sont  très-* 
mal  faites,  que  l'ophthalmie  purulente  s'y  trouve  le  plus  souvent  mentionnée  sans  désigna- 
tion de  son  caractère  de  simplicité  ou  de  complication,  que  l'on  n'y  trouve  aucune  indica- 
tion sur  l'état  des  malades  è  leur  sortie  de  Thôpilal,  aucun  renseignement  sur  la  proporlioa 
de  ceux  qui,  ont  conservé  la  vue,  de  ceux  qui  ont  perdu  un  œil,  de  ceux  qui  sont  devenus 
entièrement  aveugles,  elc»elç«;  outre  ces  lacunes  graves,  qui  rendent  ces  statistiques  abso- 
LumeotioBignifiaotes,  elles  renferment  une  cause  d*errenr  qui  tendrait  à  donner  des  propor- 
tions vériLableipenl  épouvantables  au  chiffre  de  la  mortalité  par  l'ophthalmie  purulente.  Si 
Ton  en  croyait»  en  effet,  les  statistiques  des  années  1861,  62  et  63,  pour  l'hospice  de^ 
Enfanta-Assistés,  il  faudrait  admettre  que  cette  maladie  y  est  mortelle  183  fois  sur  /i59  cas,, 
oe  qui  ne  peut  être,  car  jamais  l'ophthalmie  purulente,  même  compliquée  de  diphthérite»  ne 
cause  une  pareille  mortalité.  Il  faut  en  conclure  qu'il  y  a  là  une  cause  d'erreur,  et  que  l'on 
aurik  porté,  dans  ces  slalisUques,  «omm^  morts  d'opbtbalmie  purnlente,  des  enfaQts  entrée 
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h  Vhàp^M  pfonr  e«lfe  inaMIe,  nato  qui  «nrt  ffoccombé  )i  to  aoairllitfDe,  *  )t  nofaote,  i^Ii 
▼arfole,  ate.,  coirtractées  dans  les  salles. 

Il  est  donc  nëcessaire»  à  tans  leapotats  de^vae,  d'avals,  dat»  las  lidpiUii»  d*eDlkat»,  àm 
salles  d^solemeat  où  Ton  puisse  séqifeslirr  les  malades  altelals  d'aH^clîODB  eoataglewes.  Li 
eoMagion  de  rophthalmk  parnlenle  ne  s'eireree  pas  seulement  d^anfents  à  enfents,  maii 
encore  d^enfants  à  adultes.  Les  sœors,  lealnflrmlerset  les  intmièrres  qui  leasoigaentpco* 
vent  contracter  la  maladie,  et  celje'-cf  »e  preml  pas  toiijoiiT»,  chez  le  conlagloiroé,  la  form 
qn'eHe  avait  eheile  sujet  qui  Ta  communiquée.  Ainsi,  ropbtlialraia  pnrnleiit%  dipbtiiérlUqw 
pent  provoquer  une  ophthalmie  purulente  simple,  et  tieetwrêâ. 

Quant  au  traitement  de  I^ophthalmie  purulente',  Il  faudrait  d*abord  prenére  des  nenrei 
efficaces  pour  empêcher  la  propagation  de  la  maladie.  Ce  seraient,  entre  autres,  la  sarveiJ- 
tance  sérieuse  des  crèches,  des  asiles,  des>  dépota,  etc.,  la  séquestration  et  t'isolenieal des 
maladies. 

Le  traitement  curalif  adopté  par  M.  Marjolin  eat  celui  qui  fonctiwne  depuis  plus  dedix  m 
à  rhôpital  Sainte-Eugénie  sous  sa  direction,  et  qui  lui  a  procuré  les  résultats  les  plosntl»- 
faiaanls,  puisqu'il  a  pour  effet  la  guérîson  complète  As  plda  des  trois  quarts  des  malades, 
CTest  tout  au  plus  si,  sur  sortante  malaêea,  il  en  est  detit  ou  trois  qui  perdant  ta  vas,  lor»- 
quMIs  ne  Tont  pas  déjà  perdue  avant  d*en(ref  à  Thôpital. 

Ce  traitement  consiste,  après  avoir  lavé  Tœil  avec  soin  par  une  lotion  ou  usa  injec4ios 
pratiquée  an  moyen  d'un  irrigateur,  à  instiHer  entre  les  deux  paupières  éeaHées  une  gootls 
d'un  collyre  au  nitrate  d'aifent,  gradué  d'après  IMutensité  de  la  maladie.  Dans  tes  cai  les 
plus  graves,  ce  collyre  est  composé  avec  parties  égales  d'eau  et  d«  niirate  d^argent.  Lorsqne 
la  maladie  a  moins  de  gravité,  la  proporlio»  du  eausiique  descend  à  6a,  ZiO,  80,  )0, 16  el 
même  5  centigr.  pour  20  A  80  grammes  d*eau  dfotitlée.  Ce  trattamantgraéué  convienl  I  (oos 
les  cas  et  à  tons  les  Âges.  —  Entre  les  cantérisattons,  M.  Mârjelin  fait'  pratiquer  chaque  joor 
de  sept  à  huit  lotions  ou  lavages  ft  Teau  simple,  pas  davantage.  Il  n'ailmel  pas  qoe  rw 
puisée  hsa  rapprocher  de  nranière'  ft  les  feire  tous  les  quarts  d'heure,  nuM  et  jour,  psnâiQt 
trois  jours,  à  Teiemple  de  M«  Serre  (d*Ataf>>);  c^est  eilger'  l'impoasible.  Il  repousse  abssfa- 
itient  la  ponction  de  la  cornée  ou  de  ta  setérotlque  conaelllée,  daaa  certains  aas,  par  le  isêiDe 
chirurgien,  et  il  regarde  comme  Inutile  le  badigeonnage  des  paupières  aveo  la  solution  ou  la 
pommade  de  nitrate  d'argent.  Il  se  contente  de  faire  enduire  les  paupières  avec  no  rorps 
gras,  huile  d'anyaudea  douces  ou  ghfcérine,  pour  prévenir  l'Irrllallon  et  rexeafriatiovieces 
parties  ou  leur  adhérence  par  le  muco-pus.  M.  Marjolin  ne  pense  paa  que  fun  poisse,  quoi 
qu'en  disent  des  chirurgiens  recommaudables,  arriver  à  goérir  l'ophthahnia  poruleale  pir 
tes  simples  soins  (le  propreté.  Gela  peut  réussir  en  ville,  mais  A  l'IiOpital»  noB«  -«  Lorsqne 
les  paupières  sont  gonOées,  étranglées,  douloureuses,  il  fout  commencer  pur  faire  qaelqoes 
scarifications  à  Textérieur  sur  ces  parties;  on  détermine  unsi  une  déplétion  salutaire  d'oè 
résulte  un  grand  soulagemenL  Elles  sout  préférables  *  Tapplfcalion^  des  sangsues.  Biles  soot 
plus  facilement  pr»ticabiea  qtte  les  scarifications  de  là  conjonctive  cooaeiHéea  par  qaeJqoes 
Chirurgiens,  car  l'ectropion,  comme  l'ealropion,  est  rare  dans  l'ophthalmia  pnrolaate.  Le 
dégorgement  des  paupières  tuméfiées  permet  alors  de  les  écarter,  saue  recourir  à  faneslliésie 
préalable  et  sans  l'emploi  de  crochets  mousses,  pour  procéder  aux  instiiialtous  du  cottyre  et  au 
lavages.  —  Quand  il  y  a  ulcération  de  la  cornée,  hernie  de  Tiris  et  douleur  vise,  il  est  i)oa 
de  faire  suivra  diaque  idstltlatlon  du  collyre  au  nitrate  d'argent  par  l'instlllition  de  qusiqini 
gouttes  d^un  eoliyre  d'atropine^  Cette  substance  calme  la  dookur  et  fait  rentrer  la  saillie 
de  l'iris. 

M.  GiRALui»  se  propose  de  traiter  à  fond,  dans  la  prochaîne  séance,  la  qneslioD  de 
rophtfaahnie  purulente.  Il  se  borne  au/onrd'hvi  à  présenter  quelques  observations  sur  dlven 
points  de  l'allocntfou  de  M.  Matjolia. 

Relativement  aux  statistiques,  fhites  par  rAdtelnislratîon,  qui  ont  été  lé  point  de  mire  des 
critiques  de  M.  Marjolin,  M.  Giraldès,  sans  se  constituer  l'avocat  de  l'AdminyisIration,  soe- 
tttent  que  la  responsabilité  de  ces  mauvaises  statistiques  ne  doit  pas  peser  sur  eflCr'iMls  sirr 
ceux  qui  Ont  livré  à  l'Administtation  des  éléments  défectueux.  Un  enfant  atteint  d'oplitbai- 
mie  purulente  entre  à  l'hôpital  et  y  succombe  à  la  variole,  à  la  rougeole,  à  la  scarlatiae  oo 
à  toute  autm  maladie  hilectieose;  si  le  médecin  ou  chirurgien  du  service  n'indique  pas sor 
la  pancarte  du  malade  le'nom  de  la  maladie  qui  a  occaaionné  la  mort,  et  y  laissesimplemeot 
le  nom  de  la  maladie  pour  laquelle  l'enfant  est  entré  tf  rbOpilal,  il  est  dair  que  renpM 
de  rAdmIniatration,  chargé  du  relevé  statistique,  portera  ce  cas^dana  la  coloauedes  déeis 
par  ophthalmie  purulente^  L'Administratten  ne  saurait  être  rendue  rasponsabte  de  la  négll- 
lence  do  médecin  ou  chirurgien  qui  donne  des  renseignement»  hmoinpleta  ou  défaetaeiii 
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QnanI  aax  condfllMifl  bygféoiqveff  miiDiraifes  de  rho»f»ic6  des  Enfiata-AssisCés,  TAdiÉiDis- 
MlfOD  Sftfl  parfcitemeDl  à  gtiol  t^Btt  teiir  à  cet  égard,  car  eUe  a  été  éclairée  par  le  ra|)port 
d*Qne  aominiBafon  de  médecios  et  de  ehirurgiena  dont  M*  Giraldès  a  Mi  partie,  et  qui  a 
montré  qu'il  D*y  avait  pas  d'autre  remède  au  ma)  que  de  jeter  rélablissemeut  par  terre. 

Retatiremeut  à  la  contagion  de  la  diphtbérite  palpébrale,  elle  ne  saurait  être  mfse  en 
doute.  Il  suffit  d*un  enfant  atteint  de  cette  maladie  pour  infecler  toule  une  salle  et  obliger 
à  en  ordonner  Tévacualion.  Mais  jamais  ropbibalmie  diphtbérilique  ne  donna  lieu  à  Poph- 
tbalmie  purulente,  et  vice  versa,  comme  le  prétend  M,  Marjolin.  La  source  de  celte  erreur, 
c'est  que.  ropbibalmie  dipbtbérilique  est  très-mal  connue,  et  fort  mal  décrite  dans  la  plupart 
des  livres  d'opbtbalmologle,  si  ce  n'est  dans  le  mémoire  des  Archives  ophthaimotoffigues  de 
M.  deGraefe,et  la  tbèse  de  Jacobson.  On  confond  habituellement  les  opbtbalmles  diphthéri- 
tiques  avec  les  opbtbalmies  plastiques,  artificielles,  pour  ainsi  dire,  dont  les  caraclères  sont 
les  suivants  :  La  conjonctive  prend  un  aspect  grenu,  rouge  vermillon,  semé  de  points  blan- 
châtres constitués  par  de  la  matière  plastique  jetée  comme  un  semis  sur  toute  la  surface  de 
la  conjonethe  ;  dans  Hutervalle  des  papilles,  des  grainS'  des  glandes  de  la  membrane  mu- 
queuse on  de  fa  glande  lacrymale,  et  adhérente  ao  point  de  ne  pouvoir  être  enlevée  par  tes 
frottements  les  pins  rudes  et  même  par  le  raclage.  Les  ophlhalmies  plastiques  diffèrent  de 
notre  ophtbalmie  dipbtbéritique  ;  elles  ne  se  propagent  pas  et  ne  donnent  jamais  lien  à 
rophtbalmie  purulente. 

Dans  quelques  cas,  rophthalmîe  purulente  se  complique  de  diphtbérite  ;  mais  ce  ne  sont 
pas  moins  Mb  maladies  entièrement  dlllérentea  de  nature  et  de  marche. 

M.  Le  Fort  a  lu  le  mémoire  de  M.  de  Graefe,  mentionné  par  M.  Giraldès.  La  description 
que  le  professeur  de  Berlin  donne  de  l'ophlbalmie  dipbthérltique  ne  ressemble  nullement  à 
celle  de  nos  livres  d*ophthalmologie.  Pour  M.  de  Graefe,  rophtbalmie  diphlbéritique*  n'est 
autre  chose  que  celle  dbnt  M.  Giraldès  a  décrit  les  caractères  sous  le  nom  d'opbtbalmie  plas- 
tique. 

—  A  l'occasion  du  malade  présenté  dans  la  dernière  séance  par  M.  Fqllin,  M.  DESPnÈscite 
un  cas  de  double  luxation  congénitale  du  cristallin  observé  par  M.  Bœckel  (de  Strasbourg}, 
Boembre  correspondant  de  la.  Société  de  chirurgie.  Le  malade  avait  de  Tastigmatisme  et  de 
la  diplople. 

af.  PoLLiir  a  venu  son  matette  et  s'est  assuré  qu'il  n'avait  pas  d'astigmatisme,  contraire- 
ment à  €è  qne  pensait  M.  Pnnrin..  Il  s'est  asanré  également  que  le  malade,  pouvait  se  passer 
de  la  lunette  de  Galilée  et  la  remplacer  avanlageuseraent,  par  une  lunette  à  verres  bicon* 
venes,  n*  S  1/â.  MiiDi  de  cette  lonette,  le  malade  dislingue  nettement,  de  la  fenêtre  de  sa 
chambre,  le  numéro  de  la  maison  placée  en  face,  de  l'autre  côté  de  la  rue. 

M.  Perrih  ayant  entendu,  dans  la  dernière  séance,  M.  Follin  dire  que  son  malade  distin- 
guait plus  nettement  les  objets  avec  la  lunette  de  Galilée  qu'avec  une  simple  lunette  à  verres 
bicomrexes,  ^vait  cru  pouvoir  en  eonckire  que  ce  malade  était  aflëcté  d'uà  certaîo  degré 
d^astfgtnatisme  irrégnfier.  Du  moment  oii  M.  Follin  s'est  assuré  que  la  vision  est  aussi  nette 
avec  l'dnr  qu'avec  Tautre  de  ces  instruments,  M.  Perrta»  déclare  que  son  observalâon  n'a  plus 
d'objet.    ; 

M.  TrAlat  dit  qu'il  fa^it  distinguer,  d'après  Donders,  dedx  sortes  d'astigmatisme,  le  cor- 
péen  et  le  cj:ialallipien.  il  ne  pourrait  être  ici  question  que  d*on  astigmatisme  irrégulier  cris- 
iallinien  dont  la  cause  serait  due  à  un  certain  degré  d'obliquité  du  cristallin.  Mais  une 
ectopie  du  cristallin,  aussi  considérable  que  celle  présentée  par  le  malade  de  M.  FolKn,  ne 
peut  donner  lieu  à  de  l'astigmatisme,  mais  plutôt  à  de  fa  dtplopie. 

M.  Perrin  a  lu  le  mémoire  de  Donders,  cité  par  M.  TrélaL  II  a  vu  que,  suivant  l'auteur, 
^inilgMlisme.d4iBmbei8enlifHei|ifnkdetl«  4Hr*rence  de  réfiaii^bi^^  def^-dlvera  segmeots 
de  la  lentille  cristalline.  L'obliquité  du  cristallin  n'est  qu'une  des  causes  de  l'astigmatisme. 
Quant  k  la  diplopie„  dan^.ce  cas,  M.  Ferrin  déclare  ne  pas  la  comprendre. 

M.  IMaoRMEAn](  a  vu  le  malade,  de,  M.  Follin.  Suivant  lui,  ce  jeune  homme  n'a  pas  une 
Inxation  du  cristallin,  mais  une  eclopie  congénitale  de  cet  organe.  Lorsque  M.  Désormeaux 
l'a  observé,  il  a  remarqué  chez  lui  im<  trouble  singulier  de  la  fonction  visuelle  :  ce  malade 
ne  voyait  pas  à  la  dislance  normale,  mais  il  était  à  la  fois  extrêmement  myope  et  excessive- 
ment.iiresfryt^.  éJn^i^it  ne  pouvait  lire  qu'en  approchant  le  livre  de  ses  yeux  jusqu'au  con- 
tact de  son  nez;  et,  cependant^  il  distinguait  nettement,  à  de  grandes  distances,  des  objets 
que  des  parsonnet,  donées  d'nne  vue  excellente,  ne  pouvaient  voir  qu'avec  une  lunette  d'ap- 
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procbe.  G*e8t  en  vftin  que  roo  eieiiya,  (>6ur  corriger  a»  vue,  loQft  lei  numârot  des  loneUttie 
myopeB  el  de  presbytes.  Ce  ne  fut  que  lorsque  M.  Désormeaux  eut  coDMîllé  Tosage  d*aoe 
petite  lunette  de  Galilée  que  Teafaot  put  apprendre  à  lire  et  à  écrire.  Depuis  lors,  savoe 
s'est  évidemment  améliorée,  puisque,  d'après  M.  Follin,  Tenfant,  devenu  jeune  homme,  peot 
maintenant  remplacer  la  lunette  de  Galilée  par  une  lunette  simple  à  verres  bicoaveie8,avee 
laquelle  il  lui  était  autrefois  impossible  de  voir. 

M.  GiRALois  fait  passer  une  observation,  avec  dessin,  de  déplacement  congéDiial  dn  cris- 
tallin, due  à  un  auteur  étranger  dont  le  nom  nous  a  échappé. 

—  M.  VERNJEUiii  présente  deux  pièces  pathologiques  :  Pune  constituée  par  le  polype  naso- 
pharyngien  récidivé  chez  une  femme  de  6/i  ans,  dont  il  a  parlé  dans  la  dernière  séaoce; 
l'autre  relative  à  une  luxation  en  bas  de  Pépaule,  dans  laquelle  la  capsule  fibreuse  g'élait 
cependant  rompue,  chose  insolite  et  difficile  à  comprendre,  dans  sa  demi-circouférencesov^- 
rieure. . 

Le  même  chirurgien  dépose  sur  le  bureau  un  mémoire  avec  photographies  représenUot 
rimage  d*uoe  lésion  qui  ressemble  à  s'y  méprendre  A  rafTectiOD  désignée  sous  le  nom  d'élé- 
phantiasis  des  Arabes,  et  qui  est  constituée  par  Typerlrophie  du  tissu  conjonctif  dans  loole 
retendue  du  menabre  inférieur.  —  Nous  donnerons  le  nom  de  Pauteur  dans  notre  prochain 
compte  rendu. 

—  M.  DE  SÉRÉ  lit,  au  sujet  du  contenu  galvano-oaustiqne,  une  note  dans  laquelle  il  con- 
firme Popinion  émise,  dans  la  dernière  séance,  par  M.  Demarquay,  sur  les  propriétés  trao- 
chantes  excessives  de  cet  instrument,  et  sur  lesquelles  M.  Broca  avait  montré  quelqiK 
scepticisme.  Le  chirurgien  devra  donc  trembler  en  se  servant  de  ce  couteau  qui  coupe  (ont 
ce  qu'il  touche. 

D' A.  Tartivel. 


eMPLÛI  SÉMÉIOLOGIQUE  OU  THERMOMÈTRE.  —  Gomme  dans  les  inflammations  aigoês, 
M.  Ringer,  médecin  de  St.  Barthélémy  Hospital,  Papplique  à  la  maladie  de  Bright  pour  en 
connaître  les  diverses  périodes.  Dans  un  cas  de  néphrite  scarlatineuae,  il  marqua  aiosi 
105°  F.  pendant  quatre  ft  cinq  jours  pour  revenir  ensuite  au  degré  normal,  ators  qM 
du  sang  apparut  dans  les  urines  raréfiées.  L'élévation  de  la  température  mftrqiierait  aiosi  i< 
degré  de  Pinflammation,  et  permettrait  sûrement  d'en  juger  le  marche  et  l'intensité  sau 
que  la  persistance  d'antres  symptômes  comme  rémission  du  sang  doive  modifier  ce  pro- 
nostic. Le  traitement  en  recevrait  donc  ainsi  de  précieux  éclaircissemeDls.  {Prem  méd, 
belge,  n»  2.)  —  P.  G. 


L'Enctglopédie  publiée  avec  les  fonds  des  Pereire,  et  aous  la  direction  de  M.  Charles 
Duvefvier,  doit  commencer  à  paraître  cette  année.  Tonics  le#  sciences  ddvent  y  être  passéb 
en  revue  :  leurs  résultats  actuels,  leur  tendance,  leurs  conclusions,  notamment  au  poiolde 
vue  de  montrer  Paide  qu*elles  doivent  fournir  et  la  part  qu'elles  doivent  prendre  aux  pro- 
grès sociaux.  Elles  doivent  montrer  que  c'est  par  elles  seules  et  avec  elles  qne  rhommeesl 
appelé  à  faire  la  guerre  au  destin  et  à  soumettre  la  nature  à  ses  fins.  La  partie  biolofiqvs 
occupera,  après  les  sciences  sociales,  une  place  importante;  elle  sera  partlcnlièrementcoa- 
fiée  à  Cl.  Bernard»  À  Littré  (histoire  et  progrès  des  sciences  médicales)»  àBéclard,  àMar- 
tins,  à  Bertillon,  etc.,  et  à  quelques  autres  que  Pon  ne  connaît  pas  encore. 
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B^HMAIIB. 

1-  CoHfllTiTioif  HÉDiciU  :  Maladies  régnantes  da  mois  de  janvier  f666.  —  H.  BistioTnÈauE  :  Apprécia** 
tion  médico-légale  du  régime  actuel  des  aliénés  en  France,  à  roccasii)n  de  la  loi  de  1838.  —  Se* 
maioes  scientifiques.  •  III.  Académies  et  Sociétés  sayantei.  Société  médicale  des  hôpitaux  :  Suite 
de  la  discussion  sur  les  revaccinations.  —  IV.  Récuhation  :  La  pulvérisation  des  eaux  minérales.— 
V.  CounaiBi.  —  VI.  PEnMrroN  :  Notice  scientifique  sur  Rouanet,  de  Saint-Pons  (HéranU). 

CONSTITUTION  MÉDICALE. 


MALADIES  RtMARTES  DU  HDfSl  D€  JANVIER  1166. 
Rapport  hii  k  la  Société  médicale  des  bépitauz,  dans  la  séance  du  14  février  1866 , 

Par  le  docteur  Ernest  Besnier. 
•  Mésdiears , 

La  constitution  médicale  du  mois  de  décembre  1865,  observée  dans  les  hôpitaux 
de  Paris,  n'avait  été  remarquable  que  par  des  caractères  en  quelque  sorte  négatifs  : 
aucun  lien  général  ne  semblait  relier  entre  elles  les  diverses  maladies  régnantes,  et 
nous  n'avons  eu  à  vous  signaler  que  la  conclusion  définitive  de  répidémie  cholérique 
et  la  marche  croissante  de  Tépidémie  de  variole.  Le  mois  de  janvier  de  Tannée  1866, 
tout  en  se  confondant  encore,  en  partie,  avec  la  période  précédente,  semble  présenter 
quelques  particularités  plus  accentuées:  la  variole  continue  a  régner,  mais  une  épir 
déiirie  de  fièvre  typhoïde  assez  évidente  se  développe  à  côté  d'elle;  les  maladies 
aiguëà  soDt  devenues  un  peu  plus  fréquentes;  mais,  suivant  la  remarque  dé 
II.  Bourdon,  elle»  paraissent  l'être  moins  que  dans  les  années  précédentes  à  la 
intme  époque,  et  cela  non  seulement  à  Thôpital,  mais  encore  en  ville,  si  Ton  s'en 
rapporte  aux  impressions  partioulières  d'un  assez  grand  nombre  de  praticiens. 
FaotMl  attribuer  cette  heureuse  situation,  avec  M.  Bourdon,  h  l'épidémie  cholérique 
antérieure  qui  a  retranché  de  la  masse  un  bon  nombre  d'individus  débilités  qui 

FEUILLETON. 

NOVIGB  SOIBlIfmOIIB  BUB  BODAlIVr,  DE  SAMT-POIIB  (HÉftADIiT)» 

Par  le  docteur  Faget. 

Ronanet,  Tautear  de  la  théorie  des  bruits  physiologiques  du  eœur,  la  plus  satisfaisante 
pour  Tesprit,  la  mieux  d*ac<9ord  avec  robservatlon  exacte  de  tous  les  phénomènes,  et,  ce 
qui  en  est  le  côté  utile,  la  plus  fertile  en  applications  à  la  clinique,  Rouanet  vient  de  mourir 
à  la  Nouvelle-Orléans,  dans  rèbscurité  et  dans  Toubil,  après  une  lente  désorganisation  céré- 
brale. 

Avant  sa  thèse  inaugurale  sur  V Analyse  des  bruiis  du  cour  (n*  252),  présentée  et  soutenue 
à  la  Faculté  de  Paris,  sons  la  présidence  du  professeur  Rouillaud,  le  31  août  1832,  on  peot 
dire  que,  malgré  les  efforts  de  nos  premiers  maîtres  en  auscultation,  Texploralion  de  la 
région  précordiale  n^avait  été  qu^une  sorte  de  tâtonnement,  et  que  le  diagnostic  exact  des 
lésions  principales  de  Torgane  central  de  la  circulation  restait  k  créer. 

Mais  à  peine  la  théorie  des  claquements  valvulaires  8*est-elle  répandue,  à  peine  a-t-elle  été 
mise  à  Tépreuve  sur  une  grande  échelle,  à  Thôpital  de  la  Charité  surtout;  sous  la  direction 
de  nilostre  professeur  de  clinique,  qu^une  lumière  étonnante  commence  à  pénétrer  le  point 
de  la  séméiotique  resté  le  plus  obscur  peut-être  jusque-là,  et,  peu  k  peu,  le  praticien  exercé 
parvient,  avec  Poreilie,  à  découvrir,  pendant  la  vie,  et  k  localiser  les  altérations  les  plus  pro- 
fondes et  les  plus  délicates  du  cœur,  presque  aussi  sûrement  qne  sMl  les  avait  déjft  sons  les 
jf^x  «l*  emn  les  doigts. 
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auraient  pa  fournir  un  plus  ampte  contingent  aux  influences  de  la  cobstitution  mé- 
dicale actuelle?  Faut-il  en  rechercher  la  cause  dans  la  bénignité  eitrême  et  tout 
exceptionnelle  de  la  saison?  Il  est  très-rationnel  et  très-vraisemblable  de  prendre 
ces  deux  idées  en  considération  et  de  l^ur  attribuer  à  chacune  une  certaine  part. 

"  Affecti&nt  de  l'appareil  respiratoire.  -^  Quoique  moins  toombreoses  que  dans  les 
autres  bivèrs,  les  affections  qui  naissent  sous  rinfflucnce  âtx  froid,  fes  maladies  de 
rappareil  respiratoire  en  particulier,  occupent  le  premier  rang  dans  Tordre  de  fré- 
quence; sans  compter  l'énorme  contingent  fourai  par  la  pbthisie  pulmonaire  (402 
malades,  189  décès),  le  mouvement  général  des  hôpitaux  (non  compris  les  hospices), 
pour  le  mois  de  janvier,  indique  le  chiiïre  de  671  malades  atteints  de  ces  afTectiûoâ, 
sur  lesquels  91  ont  succombé  :  66  à  la^o^umonie,  22  aux  bronchites,  et  3  seule- 
ment à  la  pleurésie.  Il  est  quelques  établissements  et  quelques  services  qui  paraissent 
avoir  été  tout  à  fait. privilégiés  sous  le  rapport  de  s»  affoâtfMfk  :  il  n'y  aurait  eu,  au 
rapport  de  M.  Vulpian,  que  très-peu  de  pneumonies  à  la  Salpôtrièrç  pendant  le  mois 
de  janvier,  et  M.  Fremy,  dans  son  service  à  Thôpital  Beaujon,  n'a  reçu  aucun  m&« 
lade  atteint  de  pneumonie  ni  de  pleurésie.  Nous  nous  bornons  à  ces  indlcatioDS 
sommaires,  la  commission  n'ayant  reçu  sur  les  maladies  de  l'appareil  respiratoire 
qu'un  nombre  de  communications  trop  restreint  pour  qu'il  soit  possible  d'en  carac- 
tériser, en  suffisante  connaissance  de  cause,  la  nature  spéciale.  Pour  la  pnearaonie 
en  particulier,  quelques-uns  d'entre  vous  ont  pensé  quMI  râlait  mieux  donner,  enuDe 
seule  fois,  la  statistique  de  tous  les  cas  observés  pendant  l'hiver,  et  nous  nous  con- 
formerons à  ce  désir. 

Affeetims  rhumaiUmalêi.  -^  Le  rhumatisme  articulturo  aigu,  qui  figure  dans  le 
mouvement  géaéral  pour  le  chiffre  de  248,  n'a  fourni,  que  3  déciès,  eircoastance  qui 
indique  très-nettement  une  grande  bénignité  dans  la  constitution  actuelle.  Cette 
bénignité  relative  est  également  établie  par  ies  renseignoments  particuliers  adressés 
à  la  commission  :  les  complications  viscérales  ont  été  souve^oi.  peu  juteuses.  etilu'& 
été  noté  aucun  exemple  de  rhumatisme  cérébral.  Dans  tous  les  faits  observés  ptr 
M.  Moutaf  d-Martin,  le  rhumatisme  articulaire  aigu  s'est  accomptgtté  d'un  étal  va- 
mique  très-prononcé,  quelque  courte  qu'ait  été  la  durée  de  la  maladie  amant,  l'eotrée 
des  malades  à  l'hôpital. 

Douze  HDs  plus  tard  (iSAA),  M.  Andry,  ancieD  ehef  de  clinique  de  la  Charité,  publiait  un 
Manuel  du  diagnostic  des  maladies  du  cœur,  et  c^était  Rouanel  qui  avait  Thonneor  de  fairet 
devant  la  Société  de  médecine  de  Paris,  un  Rapport  sur  ce  consciencieux  et  si  utile  trafai). 
Quel  ne  dut  pAS  être  le  contentenent  iatériem,  te  juste,  orgmit.da.iloaaiiei  ^aod  il  put 
écrire  celte  phrase  :  o  II  serait  difficile,,  après  avoir  parcouru  ces  études  clibiques,  deoe 
pas  reconnaître  avec  M.  Andry  que  la  science  a  fait^  depuis  quelques  années,  de  remarqua- 
bles progrès»  et  qa'ii  est  aujourd'hui  peu  d'altôr^Uonç  d^  <^iir,  de  se^  oriftoes  et  d6  sei 
valvules,  qui  puissent  se  soustraire  h  un  diagoosiic  positif  et.pjécis.  n 
.  Ce  remarquable  Rapport,  maintenant  oublié,  et  «déme  resté  ioconnn  au  piioios  à  la  jeoie 
géoéralieo  actuelle,. dut  Qxcller  un  b\^  vif  iolérèt quand  il  itxi  lu  «levant  l«  Société  de  ai- 
decine  de  Paris.  Je  viens,  par  hasard,  de  le  découvrir  dans  la  collection  de  la  Revue  midir 
€ttlô  de  Cayoi  (txtme.  !!{  de  i8M}«  C'est  tout  fiimAlw^Ht  uu^  p^^U  cbefid^cauve  da  iEi^rr. 
J*e$père  qu'on  me  saura  gré  d*en  doaaer  un  rapide  résumé. 

En  &8û/t,  au  plus  fort  du  règne  de  réclectisme  eu  FraqcQ^  et  en  médecine  aurlout,  «  ^ 
passion  el  l'ardeur  d*QD  iovenleur  n'eussent  aoutenu  Rouanet,  il  faut  avouer  que  son  estbt 
sivisme  en  faveur  du  iUaquement  valvulaire  serait  la  pireuve  d'un  bien  ferme  esprit. 

«  La  question  des  bruils  physiologiques  du  co^ur,  dit-il  en  commençant,  objet  de  d  aoo- 
breuses  recherches,  el  qui  a  reçu  plus  de  treate  soUtions  diff^eale^,  est  foadée  surqaitK 
éléments  priipilifs,  diveiTs^menl  combinés  :  i**  le  bruit  musculaire  f  2r  le  fco^lemeal  dasiog; 
3'  le  choc  ;  A"  le  claqufiment.  »  .  • 

El,  tout  de  suite,.  U  procède  au  renversement  des  troi^  premiers. éléiae«aA«  prittiâiiîN  ^ 
ne  laisser  debout  que  le  quatrième,  le  cla^umuni» 

Il  importe,  avant  d'aller  plus  loin,  de  bien  remarquer  qu'il  n'est  qpestiOB,  eo  ce  i 
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Comme  pàrtfeixiârftétf  ihtéressàt^tes,  nous  signalerons  un  cas  de  rhumatisme  arti- 
CQlafre  afgu  coitipKqué  d'étidocaiidite,  dans  lequel  Ht.  Gtibler  a  observé  une  peliose 
rhQinatfsmalë,  à  poussées  successives  coïncidant  avec  les  paroxysmes  de  douleur 
dans  les  joinhires,  et  une  diarrhée  assez  intense;  et  un  exemple  rapporté  par 
M.  Péréol  de  fièvre  ^umati&male  jugée,  au  septième,  jour,  par  une  éruption  de  mi- 
lîaire  discrête  et  d'a^lhème  noueux. 

Kèvrei  émptivês.  —*  La  variole  sévit  totijours  avec  une  assez  grande  intensité; 
on  la  retirouvé  dans  toos  les  services,  et  le  mouvement  des  hôpitaux  constate,  pour 
Ke  mois  de  janvier,  trn  chiffre  de  334  cas,  ^ont  29  terminés  d'une  manière  funeste. 
Partout,  la  variole  modifiée  par  la  vaccine  parait  avoir  dominé  ;  mais  il  faut  ajouteh 
de  suite»  commt  )e  Mt  particulièrement  remarquer  M.  Hérard,  qu*an  a  observé  un 
assez  graïid  ]iombpe>  de  cas  graves,  de  varioles  c<Kifl\ientes,  dont  quelques-unes  mor- 
telles, syr  ded  sioj>et6  vaccinés;  ^f.  Bourdon  a  paiement  perdu  deux  sujets  atteints 
de  Tsi^iole  cioiiflheéte'qut  avifent  été  vacdoés  dans  leur  enfance.  Chez  deux  malades 
de  M.  Bemutij,  quC  présentaient  les  marques  d'une  vaccine  légitime,  la  variole  a 
paru  peof  mMIDès^el  il  était  imp<ossîble  d'attribuer  à  Tlnoculation  vaccinale  autre 
chose  ^e^le  béiiiéfice de  tu  terminaison  heureuse;  ce  bénéOce  a  paru  évident  chez 
un  dé  ees^ sujets  ffiirtout  qui  avait  présenté  une  grande  irrégularité  dans  la  période 
predrèmi^e:  értvpcion  débutant  sur  les  mains  au  troisième  jour,  développée  à  la 
thte  le  cîbqtrièmejèirr  sevléilient;  délire  inteïfte  pendant  trois  Jours;  absence  de  sali-^ 
imtion,  matgtié  uDei  éruption  manifelste  sur  la  langue  et  sur  le  voil^  du  palais;  bou^ 
td««  vàrloll|Ws  bleuâtres  au  centre,  etc. 

]Mfefe  si  Va  valbuT  préservatrice  de  la  vaccine  semble  comproUiîse  par  la  répétition 
asgc/.  fréquente  de  faits  analogues,  elle  se  réîèvé  singulièrement,  qu^nd  on  considère 
ce  qui  iarriVjB  chez  les  styets  non  vadcinés  :  sur  un  total  dç  27  varioles  observées 
dans  ut)tl  période  dfesîx  semaines,  par  M.  Btemutz,  i6  s'étaient  développées  chez  des 
iûdividod^Uf  tfâvaîènt  pa&  subi  TinocuTation  vaccinale;  or,  chez  tous,  la  maladie  a 
été'ét^ve,  îfrêfeulïéré;  et,  dhcz  d^ux  d'entre  eux,  elle  s'est  terminée  par  la  mort.  On 
tf'cftér  dadâ  lés  dernière?  séances  |;il.ùs{èQrs  exemples  de  la  marche  simultanée  de  la 
TSriote  et  delà  vaccine;  en  voîcïun  nouveau  observé  par  M.  Bernutz  dans  ses  salles  : 
Ifn  mtiladiô,  entré  pour  une  péritonite  partielle,  fut  vacciné  par  M.  Lanoix,  et  offrait, 

tf^edkËÏkhiispkifSiQtpgÛfués:  lés  b^ttffâ  pathologiqueSi,  au  contraire,  Rouanet,  lui-même, 
pour  les  expKgtier,  â\ira  pltis  tard  recours  au  bruit  musculaire,  aux  frottements,  aux 
ch^cs,  etc. 

1*  Bruit  muscûtatre.  ^  «  ....  Ce  bruit  est  constitué  par  une  série  de  vibrations  sourdes 
qui  se  transmettent  par  les  solides;  comment  le  confondre  avec  les  bruits  physiologiques, 
qui  sont  brefs,  monophoniques,  saisissables  à  distance  ? 

« Pour  dire,  avec  le  Comité  de  Dublin,  que  le  premier  bruit  a  une  durée  égale  à  la 

contraction  du  ventricule,  il  faut  n'avoir  ausculté  que  des  cœurs  malades  ou  des  animaux 
expirants...  Lorsque  le  passpge  du  sang  à  rorjûce  aorlique  devient  sensible  t\  roreiiie,  le 
souffle  que  nous  percevons  alors,  d^uis  le  premier  bruit  jusqu^au  second^  le  concevez- vous 

sans  le  passage  du  8aïig?et  le  passage  du  sang  sans  la  contraction  du  ventricule? »  Celle 

contraction  inusculalr^e  est  donc  aphone  à  Télat  normal,  puisqu'elle  continue  pendant  le 
premier  silence,  sans  le  troubler. 

«  Les  expériences  de  MM.  Hope  et  Williams,  sur  des  ânes,  ne  peuvent  être  prises  au 
sérieux.  S!  les  bruits  normaux  leur  ont  paru  seulement  affaiblis  et  modifiés  (dans  leur  manière 
d*expérimentèr),  cela  s'explique  facilement  par  rinlégrité  de  la  valvule  dont  quelque  feston 
continuait  à  fpticlionner,  par  un  souffle  résultant  du  rétrécissement  artificiel  de  l'orifice,  et 
par  l'introduction  de  l'air.  » 

3*  Froitemenl  dusang*  —  «  ..*«•  Un  liquide  a-t-il  des  aspérités?...  Ne  prend-il  pas  toules 
les  fermes  du  conduit,  parcouru  ?  Et  sf  ce  conduit  est  mou  et  lisse  comme  une  arlère,  ov 
sont  les  conditions  de  frotiemenrt  et  de  ï)ruii? 

Quant  anx  nhé^bmènes  phoniques  qui  se  produisent  dans  le  san^.méme,  pendant  car- 
teins  états  pathologiques  du  sang  lui-mémé,  il  en  indiquera  plus  tard  l'origine.  «  Ces  bruits- 
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vers  le  sixième  jour  aprè^  ^opération,  une  éruption  vaccinale  bien  cçu^aotérisie;  au 
huitième,  jour,  il  présenta  un  mouvement  fébrile  qui  sêinblait  être  en  rapport  avec 
la  réplétion  des  boutons  de  vaccine;  maison  vit  apparaître^  au  dixf[èiQe,,une  érup- 
tion très-discrète  de  varioloîde;  puis  la  fièvre  tomba.  Un  fi^it  aussi  hcureui. semble 
venir  à  Tappui  de  l'opinion  soutenue  élpquemment  par  M.  Hérard,  et  indiquer 
manifestement  Faction  favorable  de  la  vaccination  pratiquée  chez  un  sujet,  alors 
même  qu'il  est  dans  la  période  d'incubation  de  la  variole.  Maïs,  pour  lui  donner  une 
semblable  valeur,  il  faudrait  qu'il  se  répétât  plus  souvent/  car  il  est  d'observation 
commune  qu'un  bon  nombre  de  varioloîdes,  contractées  à  l'hôpilal  par  des  valétodi- 
naires  et  des  convalescents,  présentent  une  éruption  très-discrète  et  soat  absolninent 
bénignes. 

Parmi  les  camplicatiant  les  plus  fréquentes  de  Tépldémie  actuêlte  de  variole,  il 
faut  mettre  en  évidence  le  délire,  que  M.  Bernûtz  considère  comme  plus  souvent 
observé  que  d'usage,  délire  simple  chez  le  plus  grand  nombre,  /roaoifefitemeot  alcoo- 
lique chez  quelques-uns,  et  notamment  :  ebez  un  sujet'traité  par  M«  Gubkr,  à  Beau- 
jon;  chez  un  malade  de  M.  Féréol  atteint  d'une  varioloîde  confiuenle  développée 
après  huit  jours  de  prodromes,  et  terminée  subitement  par  la  oiort  hAx  milieu  du 
délire,  le  deuxième  jour  de  l'éruption;  chez  un  troisième,  enfia^  signalé  par 
M.  Mesnet,  et  chez  lequel  l'empoisonnement  varioleux  est  devenu  l'occasiofi  du  délire 
aigu  alcoolique  le  plus  violent,  avec  tous  les  aecidents  que  l'alcool  pi;oduit du  cÀlé 
du  système  nerveux.  Un  des  malades  de  H.  Bentuiz,  atteint  de  délire  dès  te  début 
d'une  variole  anomale,  paraissait  être  dans  un  état  très-grave  ^e  o.e  parvenait  pas 
à  modifier  un  traitement  tonique  et  excitant,  lorsque,  vcr&le.onaièinejoMr'de  la  ma- 
ladie, sixième  de  l'éruption,  n'ayant  ni  gonflement  de  la  face  ni  salivation,  il  pré- 
senta, dans  l'espace  de  vingt-quatre  heures,  une  vingtaine  de  déj»ections  glaireuses, 
peu  abondante  chacune,  constituées  par  un  liquide  à  odeur  spermatique,  et  ayant 
l'aspect  des  déjections  dysentériques  à  la  première  période,  sauf  l'aspect  cruorique; 
à  la  suite  de  cette  sorte  d'expuition  rectale,  dit  M.Bernutz,  le,  délire  est  tombé  et  la 
variole  a  pris  une  marche  régulière.  Chez  un  autre  malade  du^  même  service,  on  vit 
apparaître,  au  quatorzième  jour,  des  bulles  pemphigoîdes  dé  grande,  dimension  sur 
les  cuisses,  les  pieds,  les  avant-bras  et  sur,  le  cuir  <^ievelu, .  puis  pendant  la 
périodç  de  dessiccation,  en  même  temps  que  deux,  abcès  dans  le  tissu  cellulaire, 


là  consistent  dans  un  murnoure  ondulatoire,  un  susurrus  prolongé^  comme  la  myophooie, 
tandis  que  le  caractère  des  bruits  normaux  c'est  la  bnh)été.  Ces  souffles-là,  avec  intégrité 
des  valvules,  occupent  les  silences,  et  n*empêchent  pas  d'entendre  les  bruits  physiologiques.  « 

3"*  Le  choc.  —  «  Il  en  existe  trois  variétés  :  1*  choc  des  liquides  entre  çux  ;  2*  des  liquldei 
oonire  des  solides;  3"  des  solides  contre  d'autres  solides.  » 

Pour  Rouanet,  an  dedans  comme  au  dehors  du  coeur,  ces  trois  variétés  de  choc  sont  pure- 
ment imaginaires  à  l'état  normal. 

Voici  comment  il  raisonne  : 

«  Deux  corps. peuvent  faire  effort  Tùn  contre  l'autre  dé  deux  manières  différentes  :  à  dis- 
tance ou  en  contact.  S'ils  ne  se  touchaient  pas  auparavant,  il  y  a  choc  ;  s'ils  étaient  eo  coa- 
lad,  il  n'y  a  plus  choc,  mais  impulsion  seulement  ;  le  choc  est  sonore,  l'impulsion  ne  Test 
pas,  » 

Or,  à  l'état  normal,  en  dedans  comme  en  dehors  du  coèur,  tout  choc  est  impossible;  il  nî 
a  que  des  impulsions. 

En  effet,  «  vous  ne  trouverez  pas  «n  seaf  point,  un  seul  instant  dans  la  circulalioo, oà 
chaque  molécule  ne  soit  de  tons  côtés  en  contact  immédiat  avec  d*autres,  ou  avec  les  sur- 
faces intérieures  des  cavités  circulatoires.. .•.  Dans  ta  chambre  barométrique,  c'est  le  ride 
qui  permet  le  choc.  Bans  le  cœur,  il  n'y  a  pas  plus  de  vide  que  d'air,  quoi  qu^en  diseBur- 
dach » 

Voilà  pour  les  prétendus  chocs  des  liquides  entre  eux..  Quant  au  choc  des  liquides  contre 
des  solides,  il  n'est  pas  pins  possible  dans  un  coeur  normal  que  celui  des  molécules  liquides 
entre  elles,  et  précisément  pour  les  mêmes  raisons. 

Tn  pnwgp  de  ta  tb^se  inaugurale  de  itonanei  avait 'lais?é  croire  ft  M,  BonHland  qa'iJ 
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.une  collection  pùruteDtê  dans  la  chambre  antérieure  de  Pœil  suivie  bientôt  d'une 
ulcération  de  lu  cornée. 

A  l'hôpital  des  Enfants,  M.  Labric  a  observé  un  fait  de  variole  bémorrhagique. 
avec  hématurie,  terminé  parla  mort;  et  M.  Hérard  a  signalé,  à  Lariboisière,  un  très- 
bel  exemple  de  rash  auquel  a  succédé  une  éruption  variotique  extrêmement  discrète 
et  bénigne. 

Dans  son  service  de  femmes  en  couches,  à  THÔtel-Dieu,  M.  Vernois  a  eu  à  cons- 
tater un  avortéihent  à  quatre  mois  et  demi  le  septième  jour  d'une  variole  confluente 
à  laquelle  la  malade  a  succombé  pendant  la  période  de  suppuration.  Le  fœtus  n'of- 
frait aucune  altération  pathologique. 

Nous  n'avons  pas  de  données  assez  précises  pour  déterminer  dans  quelle  mesure 
la  contagion  dh'ecte  peut  être  invoquée  comme  cause  du  développement  de  la  ma- 
ladie; il  serait  à  désirer,  pour  être  plus  exactement  renseigné  sur  ce  point  important, 
qu^  les  membres  de  la  Société  voulussent  bien  diriger  leur  attention  de  ce  côté  et 
ftilre  connaître  lé  nombre  de  cas  contractés  dans  Tîntérieur,  comme  on  le  faisait  avec 
exactitude  pour  le  choléra.  Sur  9  varioles  traitées  dans  son  service,  M.  Labric  en  a 
va  3  se  développer  dans  ses  salles,  et  il  déplore  que,  à  l'hôpital  des  Enfants,  où  la 
contagion  s'exerce  sur  une  aussi  grande  échelle,  Tisolement  ne  soit  pas  encore 
cffeblué.  Nos  investigations  personnelles,  menées  plusieurs  fols  dans  cette  direction, 
nous  ont  démontré  de  la  manière  la  plus  positive  que,  dans  un  très-grand  nombre 
de  cas,  la  variole  se  développait  non-seulement  chez  des  convalescents  pendant  leur 
Béjour  à  l'hôpital,  mais  encore  chez  des  individus  sortis  depuis  une  à  trois  semaines; 
chez  des  sujets  qui,  à  une  distance  de  une  &  trois  semaines  également,  avaient 
adjoardé  danfe  les  salles  d'hôpital  pendant  les  heures  de  visite  publique  ;  ou  bien 
eAtore  chez -des  convalescents  transportés,  à  Vincennes  ou  au  Vésinet,  dans  les 
lA^ea  voitures  que  Tes  convalescents  de  variole.  Nous  avons,  il  y  a  déjà  long- 
temps, signalé  cette  derm'ère  cause  de  contagion  à  l'attention  éclairée  de  M.  le  direc- 
tevr  général  de  l'Assistance  ptiblique. 

LàTtHêffeotëesi  restée  dans  des  proportions  numériques  assez  modérées  :  68  cas. 
dont  14  mortels  ;  —  et  la  scarlatine  n'a  fait  qu'un  très-petit  nombre  de  victimes, 
9  cafe  seulement,  et  2  décè&pour  l'ensemble  des  hôpitaux. 

Parmi  les  particalarités  les  plus  intéressantes,  nous  mentionnerons  une  convales- 

n^avalt  fiii;  au  sujet  du  second  bruit,  qu'adopter  I^opfolon  d'un  médecin  anglais,  Garlswell, 
qui,  déjà  en  1831,  avait  été  d'avis  que  le  second  bruit  physiologique  est  dû  au  choc  en  retour 
du  sm^  €<m&e  Us  valmies  sigmoîdef.  Il  n'en  était  rien  ;  car,  selon  Rouanet,  Popinion  du  mé- 
ûêM  angiftis  reposé  sur  une  erreur. 

Voici  le  passage  de  sa  thèse  qui  donna  le  change  au  professeur  Bouillaud  : 
'    l^age  18  :  «  ^fosi,  lès  valvules  sigmoîdes  sont  ta  seule  cause  rationnelle  du  second  bruU.  Je 
suie  bèureux  de' pouvoir  dire  que  M.  Gariswell;  professeur  d'analomie  palhologiqae  àLoncVres, 
est  arrivé  à  la  même  conclusion,  en  examinant  en  1831,  dans  les  salles  de  M.  Louis,  à  la  Pitié, 
un  iriâlade  qnî  portail  nn  anévr78hie  de  Paorle.  »      ' 

P<ris,  Rotianeft  dobnfc  t6at  an  long  Tobservalion  rédigée  par  M.  Marc  d'Espine.  Or,  dans 
celte  observalfon,  voîcî  la  part  du  professeur  anglais  : 

«•.....'Celle  dIfDcullé  porta  M.  Carswcil  à  penser  que  lo  second  bruit  pourrait  bien  ne 
devoir  sa  cause  qu'ûii  choc  m  retour  du  sang  contre  les  valvules  ^gmoides^  an  moraenl  où 
les  ventricules  se  dnaleni.  » 

Le  second  bruit,  pour  Rouanet,  esl'diVanx  vihratimxs  des  sigmoides,  au  claquement  valvu- 
laire,  ce  qui  est  bien  différenf. 

Mais,  dirà-l-on  pénl-ôlre,  ces  vibrations,  ce  claquement,  ne  sont- ils  pas  dus  au  choc  eu 
r^to^r  due  sang?  P9ÎS  pour  Rouanet,  puisque,  selon  lui,  il  ne  se  passe  aucune  espèce  de  clioo 
dans  le  oœur  k  Pélat  normal.-  Nous  verrons,  qu*ii  son  sens,  tes  valvules  pour  produire  les 
bruit!»  normaux  vibrent  êt'résonnetit  dans  le  sang^  comme  «  à  Taîr  libre  la  voiîe  que  le  vent 
enfle  tout  à  coup,  le  papier  ou  la  toile  remplaçant  un  carreau  de  vitre,  et  chassés  par  Tair 

agité  en  d^arts  et  en  dehors,  clc »  "Nous  verrons  aussi  que,  déjà  en  1830,  quand 

Caguard  de  la  Touf  fit  chanter  dans  Peau  saîjirène,  devant  Dùpuytreu  et  ses  élèves,  ces 
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cente  de  rougeola  atieiatie  Ae  varioloîd^  daas.  )e  senice.de  M.  Benuite»  et,  cbei 
M.  Féréol,  un  cas  assez  sérieux  en  ce  qu'il  amena,  chez  une  jeuxu)  feoune  de  96  ans, 
un  avorleoiej^t.  à  jsix  mois  suivi  d'une  métrorrhagif  grave;  tontefote  la  guérison, 
chez  cette  malade,  fut  facile  et  rapide.  .  •.    <. 

£qÛQ,  M.  Gubler  a  oh^eni  un  cafi  de  fièvre  crfiée  chez  un  ouvrier  i  la  suite 
d'arrêt  brusque  de  la  transpiration  cutanée;  M.  Bernutz  un  cas  de  fièvre  miliairê 
chez  un.  enfant  de  16  ane,  trèfrf  apid^ent  guériiç,  et  M.  F4r^ol  rapporte  un  exeiaple 
de  fièvre  rhumatismale  jugée  au  septième  jour  par  une  éruption  demîlialre  discrète 
et  d'érytbème  noueux. 

Les  érysipèles  se  sont  présentés  avec  avec  un  dégr4  xnoyeo  de  fréquence,  mais  avec 
une  assez  grande  ^ravi.té»  puisque  le,  tal^ean  administratif  du  mois  de  jaorvîer  porte 
14  décès  pour  63  cas  (médecine  et  chirurgie).  Çon^me  toqjours,  un  certiûn  nombre 
de  ces  cas  se  apnt  développés  sous  l'influence  nosoçomiaLe  et  au  voisinage  d'autres 
érysipèles.  M.  Féréol  en  rapporte  un  très-^intéressant  exemple  observé  sur  un  conva- 
lescent de  variole  gravç  à  côté  de  qui  avait  été  placée  quelques  jours,  auparavant,  on 
malade  atteint  d'érysipèle  de  la  face.  Dans  le  service^  de  H.  Gubler»  op  a  indiqué 
particulièrenient  un  fait  d'érysipèle  de  la  face  ayant  débuté  par  le  pharym  et  s' étant 
terminé  par  un  herpès  labialis  critique,  et^  à  THôtel-Dieu^  M.  Vernoîs  a  perdu  deux 
enfants  nouveau-nés  gui  onjt  succombé  l'un  à  un  érysipèle  ambulant,  soite  d'une 
piqûre  vaccinale;  l'antre  à  un  érysipèle  de  la  région  ombilicale  compliqué  de  pâilo- 
nite  localisée  au  pourtour  de  l'ombilic.  Ce  dernier  cas  rentre  dans  la  catégocûe  des 
pblegm»asies  spécifiques  par, contiguïté  de  tissu  snr  le^uelsJil.  Gubler  a  ici  ménie, 
à  plusieurs  reprises,  attiré.rattention. 

Les  fièvres  typhoïdes,  comfne  nous  l'avons  d^à  dit^  se  sont  préaeatéas  es 
assez  grand  nombre,  e|t  ont  fourni  «n  chiffre  élevé  de  décès  {170  caa^  44  4Êcà0),  Oo 
les  retrouve  dan^  tous./lçs  services,,^/ l'épidémie  parait  encore  dans  aa  périade 
ascensionnelle;  qu:  si  dans  quelques  services,  celui  de  M-  Bergeron,  par  exemple^ 
on  n'a  reçu  de  typhiques  que  dans  la  première  partie  du  mois,  il  ea  eat  d'antres, 
comra^  celui  d^  If.  Boucher  iSainH^ntoioe,  où  c'est  m  contraire  àsm  ios  darmers 
jours  du  mois  qii'ila  ont  été  amenés  ea  pins  grand  nombre. 

D'après  la  plupart  des  cominunications  .parveaoes  à  la  coiaraisaion«  laiTftvitéds 
l'épidémie  réaide  surtpy^  dans,  un  état  ataxique  et  edynamS^ne^sous  t'influetce 

c^rieusa  ea^périences^  ne  firent  que  confirmer^  pour  Rouaoet»  sa  ibéoris'  des  vibrûtimu^émf 
laires,  déjà  toute  fçrmé^  dans  son  e^rit. 

Enflo,  quant  à  la  troisième  variété  de  cboç»  celle  des  solide  contre  d'autres  solidas»  etit 
se  résume  dans  la  théorie  du  choc  du  cœur  contre  la  pau'oi  tboracique;.c*est  la  tbéorie  de 
Ifagendie. 

«  ««,  Qui  est-ce  qui  renversera  upe  théorie  .fondée  sur  des  indoctioDs  aossi  logiques,  dei 
données  aussi  positives?  »  s'écrie  Rouanet,  après .^eir  cité  un  passage  hautement  aOniiaUf 
du  grand  physiologiste. 

ff  Ce  n'est  pas  moi,  Messieurs,  c'est  M.  Magendie  lui*mème.  Dans  une  nouvelle  expérîeDoe, 
il  enlève  le  sternum  à  un  chien,  enveloppe  le  cœur  dans  une  atmosphère  de  coton,  puit  ii 
applique  sur  l'organe  ainsi  matelassé  le  tube  acoustique  et  il  distingue  clairement  ItUcim 

du  cœur! «  Ces  résultats  fournis  par  l'expérience  me  surprennent,  avoue  Magendie.....; 

il  7  a  là  quelque  chose  qui  nous  échappe » 

«  La  première  chose  qui  lui  a  échappé,  reprend  Rouanet,  et  que  M.  Bryan  a  oonatatéepir 
ses  belles  expériences  (Billing),  c'est  que,  pendant  la  me,  le  cour  ne  quitte  jameUs  Isl  porei 
thoracigue,.,..  » 

Ce  fait  est  confirmé  par  les  vivisections  des  derniers  expérimentateurs  :  «  Gomme  le  foot 
justement  remarquer  MM.  Chauveau  et  Faivre,  le  cœur  restant  constamment  en  cmUact  em 
les  parois  du  thorax^  ne  peut  opérer  un  véritable  frappement »  (Rarth  et  Roger,  p.  338i) 

Quant  au  second  bruit,  «  je  me  suis  surpris  à  croire»  continue  Rouanet,  qu'il  avait  été, 
pour  M.  le  professeur  au  Collège  de  France,  un  véritable  embarras.  L'explicatloo,  après  s'ètn 
fiait  longtemps  attendre,  se  résume  en  quelques  phrases  fort  peu  concluantes.  En  véritéi  n 
faut  le  reconnaître,  la  matière  était  ingrate.  » 
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duquel  la  itabft  pâMK  êtfefé  plud  souvent  survenue;  il  a  même  été  spécifié  qu'un 
fl^afàdè  de  M.  Vèrnof&  avtkft  succombé  à  une  forme  cérébro-spinale.  Un  des  malades 
dt  M.  fiernuft  a  succombé  subitement,  et  sa  mort  est  rapportée  à  une  syncope,  acci- 
dent qui  n'est  pas  abso1umet)t  rare  dans  le  cours  de  la  fièvre  typhoïde,  et  contre 
lequel  on  ne  se  fient  pas  toujours  assez  en  garde. 

Parmt  T^  comjplîcations,  on  a  noté  le  purpura  hémorrhagica  et  rhématurie 
chez  tm  malade  de  M.  Labrfc,  qni  a  succombé;  deux  cas  d'hémorrhagle  intestinale, 
dont  un  mortel,  dans  le  service  dirigé  par  M.  Péréol  &  la  Pitié  ;  un  cas  de  tympa- 
nisme  particulièrement  énorme,  et  un  accès  de  delirium  tremens  au  début  d'une 
fièvre  typhoïde  grave^ 

Gofln^tM..  Mesuet  a  observé,  :dans  )a  convalescenca  d'une  fièvre  typhoïde  ady* 
namique,  le  développement  d'un  accès  de  démence  aiguë  ;  absence  d'expression 
hit9ll«c^uelie,eDgourdis8einenide.re8pnt  et  des  senlimeats,  indilTéreuce  pour  tous 
1«9' oiBJeis  Bxtérieursrfacîes  Cupide,  sensibilité  géaéralo  obtuse,  incontinence  des 
nrfnes  «t  des  matières  féoale^ . 

A  côté  de  la  fièvre  typhoïde  doivent  être  rangés  les  fièvrê$  synoqueM  et  les  embarras 
gastriques  fébriles^  qui  se  sont  montrés  en  asjsez  grand  nombre,  et  que  M.  Moutard- 
If  arliti  srgtûade  particulièrement  comme  se  confondant  au  début  par  leurs  caractères 
clrniqoes  avec  la  fièvre,  typhoïde,  et  comme  compliquant  toutes  les  maladies  aiguës 
et  même  quelques  affections  chroniques.     . 

Dans  un  caa  de  fièvre  synoque  observé  par  M.  Mesnet  à  Saint-Antoine,  il  exii>tait 
la  plus  conQpéuleèruptiaa  de  taches  bleues  qu'il  soit  possible  de  voir. 

Les  ictères  et  les  dysenteries  se  sont  produits  d'une  manière  tout  à  fait  isolée  et 
eQlrèsrpa^  AOiabr£«  Mais  il  n'en  a  pas  été  tout  à  fait  de  môme  des  diarrhées  catar- 
rhales  qui  sont  beaucoup  plus  fréquemment  signalées. 

Quant  au  choléra,  dit  M.  Moutard^^Martin ,  «  après  avoir  complètement  disparu 
pendant  longtemps,  nous  en  avons  vu  deux  cas  le  même  jour,  un  léger  amené 
du  dehors,  et  un  cas  intérieur  survenu  chez  une  jeune  fille  convalescente  dé 
scarlatine,  tous  deux  terminés  par  la  guérison.  Depuis  le  commencement  de 
février,  les  diarrhées  reparaissent;  plusieurs  malades  ont  eu  des  garde-robes  fré- 
quentes, riziformes,  avçc  refroidissement  ;  en  un  mot,  de  véritables  attaques  de  cho- 
léra léger.  »  Nous  croyons  devoir  signaler  ces  faits,  quoiqu'ils  ne  se  rapportent  pas 

Je  reproduis  l^xtueilement  ces  quelques  phrases,  parce  qu'elles  moatrenl  bien  la  tournure 
satorelld  d'esprit  de  Roua^et,  qui  était  toujours  porté  à  Tirouie. 

Voyons  mainlenanl  comment  il  va  tout  expliquer,  à  Télat  physiologique,  par  le  seul  cla- 
quement valvuJaire.  Id,  ce.  n'est  plus  résumer  qu'il  faudrait,  mais  reproduire  le  texte  entier, 
qui  est  d'une  nelieté  et  4'une  coacision  remarquables. 

(La  suite  à  un  prochain  numéro,) 


A  MaideAheaâ'etidaDS  les.entifoiiflt  oa  a  eu  à  déplorer  13  cas  de  fièvre  puerpérale^  dont 
il  ottt  énti>atiiè  la  môrtf  arrivée  d«ig  lés  cirooastaaces  suiyaaies  :  i*  Un  groupe  de  6  cas 
dans  la  pratiqué  d'ane  mêtne  sage^l^mme.  Le  docteur  Plume»  appelé  auprès  des  troia  der- 
Bièrca:acaoiiehée8»  A  provoqua  rattention  sur  ceUe  circoaslaDce.  La  sage-femme  a  été  8u«>- 
peaAue  de  ses  foocUons,  ses  vètemeais  ont  été  brûlés  et  elle  est  allée  se  désinfecter  dans  un 
port  de  mer.  9*)  Ua  aatre  oas  de  fièvre  puerpérale  se  déclara  dans  la  pratique  de  Paîde-chi- 
rurgien  du  docteur  Plume,  lequel  l'avait  assisté  auprès  de  trois  malades  précédemment 
décédées.  Ces  praticiens  s'abstiennent  à  leur  tour  de  douner  des  soins  aux  accouchées. 
6  femmes  sont  encore  atteintes  de  ûèv^e  puerpérale,  cette  fois  etître  lès  mains  de  fa  fille  de 
la  première  sage-femme  de  ses  fonctions  et  qui  demeurait  avec  sa  mère  au  débat  de  Tépi- 
démie  puerpérale.  Les  accidents  se  sont  (trrèlës  là.  On  attribue  l'explosion  initiale  de  ces 
flèvreaàmie  épidémie  iotease  de  fièvre  jKîarlatina4|ui  régnait  dans  ces  localités.  (Lan- 
àHff  ûf^Ufti  6m  w^  de  Paris.) 
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au  mois  de  janvier,  pour  provoquer  les  comiQuoications  des  membres  4e  la  Soclélé 
sur  ce  sujet;  et  cela  d'autant  mieux  que,  vers  le  20  janvier,  on  amenait  à  Sainte- 
Eugénie,  dans  le  service  de  M.  Bergeron,  un  enfant  de  2  ans^  «  froid^  les  yeux  eica- 
vés,  et  rendant  des  selles  blanches,  sanguinolentes;  il  avait  été  pris,  la  veille,  de 
diarrhée  et  de  vomissements.  »  Ce  sujet,  que  Ton  est  parvenu  à  réchauffer  et  àréta- 
blir  assez  rapidement,  puisqu'il  a  pu  être  emmené  au  bout  de  trois  jours,  avait*il  res- 
senti une  influence  épidémique,  ou  n*a-l-il  offert  qu'un  de  ces  ca»  sporadiques  analo- 
gues à  ceux  que  Ton  observe  en  tout  temps?  C'est  là  une  question  que  M.  Bergeron 
se  borne  à  poser. 

Affections  pseudo-membraneuses.  —  La  statistique  de  la  diphthérie,  pour  le  mois 
de  janvier  de  cette  année,  ne  peut  être  faite  d'une  nianière  complète,  la  coromisàon 
n^ayant  reçu  que  deux  communications  à  cet  égard. 

A  Sainte-Eugénie,  M.  Bergeron  a  en  à  traiter  6  cas  :  une  angine  di^tbéritique 
avec  coryza  secondaire,  terminée  par  la  mort;  ô  cas  de  croop^  dont  4  opérés 
sans  succès.  Le  cinquième  a  guéri  sans  être  opéré  :  il  s'agissait  d'Un  cas  non  dou- 
teux, puisque  le  pharynx  était  tapissé  de  fausses  membranes,  et  d'un  cas  grave,  puisque 
l'opportunité  de  la  trachéotomie  a  été  discutée. 

Chez  M.  Labric,  &  l'hôpital  des  Enfants,  les  résultats  ont  été  un  peu  différents  :  il 
y  a  eu  5  cas  cas  de  croup,  4  opérés,  une  mort,  une  guérison  ;  2  sont  an  cours  de 
traitement.  Le  cinquième,  non  opéré,  a  succombé. 

En  terminant,  je  rapporterai,  pour  me  conformer  à  l'usage,  le  nombre  des  sorties 
de  malades  atteints  d'intoxication  saturnine,  qutestde39,  eo  notant  particulière- 
ment qu'aucun  cas  ne  s'est  terminé  par  la  mort.  ' 
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Dans  rarticle  précédent,  je  disais  que  les  deux  exemples  dtés  par  M.  André  Sansos,  lois 
de  nous  effrayer,  étaient  au  contraire  assez  rassurants,  puisque  Tun  de  «es  baHuoiotoa*4Tiit 
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jamais  élé  privé  de  h  tiberté»  et.qu^  Taatre  avait  pu,  P^r  s^b  seules  protestations,  sortir  de 
rétablissemeDt  où  il  était  enfermé.  Grâce  à  l'obligeance  du  chef  de  cet  élablisjsemeDl,  je 
puis  compléter  les  renseigoeqieals  que  possédait  à  cet  égard  et  que  donne  M.  Sanson.  La 
cbose  vaut  la  peine  d'être  éclaircie,  et  M.  Sanson  me  tiendra  compte  des  efforts  que  je  faia 
dans  ce  but.  Voici  comment  Paffaire  est  présentée  dans  les  Semaines  scientifiques. 

J*abrége  :  «  M.  X...  croyait  avoir  en  ft  se  plaindre  de  Finjustice  de  ses  chefs  dans  sa  car- 
rière militaire;  il  vivait  seul  dans  un  petit  appartement  de  la  rue  Saint-Jacques.  Il  se  per- 
saada  que  des  gens  malintentionnés  s^introduisaient,  en  son  absence,  dans  son  domicile, 
pour  altérer  son  eau  et  souiller  ses  meubles,  quelques  précautions  qu'il  prit...  Il  adressa,  le 
39  décembre  18A0,  une  plainte  confidentielle  et  inoffensive  à  M.  le  Préfet  de  police,  --  qui 
le  fit  conduire,  le  19  mars  1841 ,  dans  nn  établissement  d'aliénés.  Homme  d'un  caractère 
énergiqtie,  \\  se  mit  en  devoir,  dès  le  premier  jour,  de  recourir  à  Tarticle  29  de  la  loi  du  80 
juin  1888.  »  *  * 

—  Entre  parenthèses,  je  mets  sous  les  yeux  du  lecteur  cet  article  29,  qu'il  est  bon  de  con- 
naître. —  Il  est  ainsi  conçu  :  «Toute  personne  placée  ou  retenue  dans  un  établissement 
d'aliénés,  son  tuteur,  si  elle  est  mineure,  son  curateur,  tout  parent  ou  amij  pourront,  à 
quelque  époque  que  ce  soit,  se  pourvoir  devant  le  tribunal  dn  lieu  de  la  situation  de  l'éla^ 
blissement,  qui,  après  les  vérifications  nécessaires,  ordonnera,  s'il  va  lieu,  la  sortie  immé- 
diate, etc.  »  —  Je  reprends:  «  J'eus,  dit  M.  X...,  cité  par  M.  Sanson,  j'eus  à  subir  deux 
interrogatoires  successifs  de  trois  docteurs,  fonctionnaires  haut  placés  nomnoés  experts,  qui 
conclurent  dans  leur  rapport  que  je  devais  être  maintenu  dans  un  établissement  d'aliénés. 
Nonobstant,  ajoute  M.  Sanson,  après  un  interrogatoire  en  la  chambre  du  conseil,  le  tribunal 
ordonna  la  mise  immédiate  en  liberté  de  M.  X...,  etc.  » 

Voyons  maintenant  ce  que  nous  apprend  le  dossier  consulté  du  client  de  M.  Sanson.  Le 
préfet  de  police  fait  interner  M.  X...  pour  un  délire  de  persécution,  d'empoisonnement,  qui 
Tavait  porté  à  menacer  son  portier  de  lui  brûler  la  cervelle.  Plusieurs  années  auparavant,  il 
avait  eu  un  accès  d'aliénation  mentale  dont  il  avait  guéri.  A  peine  fut-il  placé  dans  une 
maison  de  santé  qu'il  devint  tranquille, sauf  un  accès  qui  eut  lieu  le  troisième  jour.  Il  adressa 
au  tribunal  une  requête  pour  être  mis  en  liberté,  et  il  demanda  au  chef  de  la  maison  un  cer- 
tificat afin  de  constater  son  étal.  Celui-ci  déclara  que  M.  X...  «  conservait  ses  idées  de  per- 
sécution, mais  qiCil  était  tranquilie  et  qu*it  n'y  avait  pas  d^ inconvénient  à  ce  qu'ait  fût  mis  en 
liberté,  » 

Les  choses  se  passèrent  ensuite  comme  le  raconte  M.  Sanson  ;  mais  l'existence  de  ce  cer- 
tificat donne,  on  en  conviendra,  une  tournure  toute  différente  à  l'affaire.  Si,  comme  on  me 
Talfirme,  M.  X...  lui-même  reconnaît,  dans  la  brochure  quïl  a  publiée  à  ce  sujet,  que  le 
médecin  directeur  de  la  maison  de  santé  lui  avait  délivré  un  certificat  attestant  qu'il  pou- 
vait être  mis  en  liberté,  il  est  regi:etlable  que  M.  Sanson  n'ait  pas  cru  devoir  en  faire  men- 
tion. Évidemment,  il  ne  s'agit  pas  ici  d'une  simple  thèse  à  soutenir  sans  donner  ses  motifs 
de  détermination ,  et  sans  les  donner  tous,  Le  débat  est  grave;  ij  intéresse  d'une  part  la 
liberté  personnelle,  et,  d'autre  part,  la  sécurité  des  relations  sociales,  et  trop  souvent  la  vie 
humaine. 

En  supposant  que  la  délivrance  du  certificat  n'ait  pas  été  reconnue  dans  la  brochure  de 
M.  X...  (il  m'a  élé  impossible  de  me  la  procurer),  il  existe  un  autre  document  aulhenlique 
que  M.  Sanson  doit  connaître,  puisqu'il  a  instruit  ce  procès.  Dès  Tannée  18/i/i,  dans  te  t.  IV 
des  AnnaUs  médico -psychologiques,  p.  /i72,  le  médecin,  chef  d'établissement,  mis  en  cause, 
avait,  en  parlant  de  cette  affaire,  déclaré  l'existence  et  la  teneur  de  ce  certificat.  II  indi- 
quait, dans  le  même' travail,  sa  règle  de  conduite  à  l'égard  des  fous  raisonnants;  règle 
de  conduite  qui  consistait  et  qui  consiste  encore  à  laisser  les  malades  communiquer  avec  les 
personnes  4u  dehors  et  à  transmettre  leurs  réclamations  aux  autorités  administrative  et 
judiciaire^ 

Quant  à  savoir  si  les  fous  raisonnants  ne  doivent  pas,  dans  certains  cas,  être  privés  de  la 
liberté,  c'est  une  question  qu'on  n'oserait  sans  doute  pas  poser  en  ces  termes.  Tout  au  plus 
pourrait-OQ  demander  qu'on  n'internât  que  les  dangereux.  Mais  qui,  sauf  le  médecin , 
aura  qualité  pour  prévoir  le  danger?  Si  on  ne  les  prive  de  la  liberté  qu'après  qu'ils  auront 
commis  des  méfaits,  on  lés  fait  rentrer  dans  la  catégorie  des  criminels  ordinaires, en  même 
temps  qu'on  enlève  à.  leurs  contemporains  les  garanties  que  la  science  est  en  mesure  de 
leur  assurer.  On  renonce  ainsi  doublement  aux  progrès  accomplis,  avec  tant  d'efforts, depuis 
la  fin  du  siècle  derpler. 
C'esl  donc,  en  définitive,  toujours  è  ia  spience  médicale,  et  à  la  science  médicale  seule. 
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(fti'est  dévoldè  la  soliilion  de  ce  problème.  Ob  est  foy^émient  ramekié  â  tiDeqQeàlfbiidecoifi. 
j^élence,  et,  dans  Pordre  des  faits  pathologiques,  les  mëd^dns  seuls  sont  leompêtenls. 

tl  reste  là  rès§onft;e  de  nier  la  science  méétcate^»  «l  c>Bt  ce  que  fait  M.  Sanson,  boù  pas,  9 
eèt  vtui»  à  propos  de  ce  point  particulier,  mws  «Tune  manière  générale,  dans  un  autre  ehi- 
pitre  intitaié  ;  La  ihidecfnè  ttÉiat .' 

«  Il  n*y  a  point  do  «cienoe  médicale,  dit-il,  il  n'y  a  que  des  jnédeoto»  pins  oHBoios 
instruits,  elc«  »  —  Pardon,  mon  cher  collègue,  mais  voua  tombez  ici  dans- une  confasioDqQi 
m'étonne.  Il  y  a  une  seienoe  n^édioaie,  et  cette  acieuce  se  nomme  Ja  palbologie.  £lte  coi- 
aÎBle,  un  sujet  étant  donné,  à  reconnallre  soit  par  TexploralioB  direate,  soit  par  le^rouiM- 
ment  des  symptômes,  quels  sont  les  oi^aoes  malades,  et  de  quelle  maniteo  ils  le  sodI.  U 
maladie  reconnuot  diagnostiquée,  f)our  employer  Texpressioa  «ousacréo,  ta  science  4oot  il 
s'agit  indique  quelles  phafses  ont  été  déjà  parcourues  et  celles,  qui  restent  à  pareoiuv.  G'e&l 
une  science  au  même  litre  que  la  botaniquCi  que  la  zoologie,  que  la  zootechnie»  qae  loolss 
les  sciences  naturelles.  Elle  a  ce  caractère  propre  aux  sciences,  qu^elle  s'accroît  sans  cesse, 
qu'elle  progresse,  c'est-à-dire  que  les  efforts  individuels  do  ceux  qui  la  cultivent  ne  sont 
pas  perdus  pour  ceux  qui  leur  succèdent  ;  au  contraire,  Ils  se  traduisent  en  acquisitions  dosl 
la  somme,  toujours  ougmenlée,  se  transmet  de  génération  en  génération.  —  Mais  enfaœde 
la  maladie  se  pose  le  problème  de  la  thérapeutique  :  comment,  remédier  au  désordre  de 
l'organisme  ?  que  faire  7  El  la  solution  de  ce  problème,  extrêmement  complexe,  est  raremest 
obtenue,  il  faut  l'avouer,  par  des  procédés  purement  scientifiques.  Ici  Fart  intervient  eljooe 
un  grand  rôle.  Si  donc  M.  Sanson  eût  écrit  :  la  science  de  guérir  n'est  pas  encore  coostiluée, 
il  eût  été  dans  le  vrai,  mais  dans  ce  vaste  ensemble  de  connaissances  comprises  sons  le  nom 
de  médecine,  il  y  a  des  parties  qui  sont  de  la  science,  et  il  appartenait  à  Tesprit  didactique 
de  M.  Sanson  d'en  faire  le  rigoureux  départ. 

Avant  d'abandonner  la  question  de  la  compétence  exclusive  des  médecins,  en  fait  d'aliéna- 
tion mentale,  je  demande  à  reproduire  un  enlrefilels  qui  a  paru,  il  y  a  quelque  temps,  dans 
tous  les  journaux  politiques.  On  ne  peut  les  accuser  de  parti  pris  pour  le  Corps  médical  : 

«  On  n'a  pas  oublié,  dit  VEurope,  Phistolre  de  ce  jeune  Anglais,  M.  Wyndham,  qo!  a 
dépensé  tant  d'argent  pour  se  défendre  d'une  interdiction  faite  par  quelques  membres  de  sa 
femille.  Il  avait  réussi  à  obtenir  la  gestion  de  ses  propres  affaires  en  prouvant  qu'il  n'était 
pas  fou,  malgré  la  manie  qu'il  avait  de  monter  sur  des  locomotives  de  chemins  de  fer  en 
conducteur  amateur,  et  de  conduire  des  voitures  à  quatre  chevaux  en  costume  décocher. 

«  Une  fois  le  brevet  de  capacité  et  de  sagesse  obtenu  par  un  arrêt  de  Gour  à  la  suite  de 
débats  qui  n'ont  pas  occupé  moins  de  cinquante  ou  soixante  audiences,  et  coûté  quelque 
chose  comme  12,000  1.  st.,  M.  Wyndham  s'est  empressé  de  faire  toutes  les  folies  imagina- 
bles :  d'épouser  une  célèbre  héroïne,  puis,  quelques  mois  après,  de  plaider  en  divorce  ponr 
cause  d'adultère  avec  un  ténor  du  Théâtre-Italien,  aujourd'hui  éloigné  du  théâtre  pour 
cause  de  démence,  et  de  dissiper  les  trois  quarts  d^une  Immense  fortune  en  dépenses  ridi- 
cules et  extravagantes,  n 

Les  assises  prochaines  de  la  session  d'avril  montf^eront,  une  fois  de  pins,  comment  une 
folle  que  personne  ne  songe  à  renfermer  peut  tuer,  avec  des  raflBnements  horribles  de 
cruauté,  une  série  indéfinie  d'enfants.  Ces  crimes,  qui  révoltent  et  froissent  tous  les  senti- 
ments humains,  peuvent-ils  être  mis  en  balance  avec  la  privation  de  la  liberté,  même  pré- 
ventive, d'une  pauvre  malade  qui,  du  moins,  ne  serait  que  malade?  Les  adversaires  delà  loi 
de  1838  préfèrent-ils  donc  la  prison  à  l'asile,  le  geôlier  au  gardien,  etc.?  (Je  ne  continue  pai 
la  progression  de  peur  qu'elle  ne  devienne  déclamatoire.)  Un  jour  viendra  peut-être  où  tons 
les  criminels  seront  considérés  comme  des  malades.  En  attendant,  tippliquons-nous  à  ne  pat 
lais&er  traiter  les  malades  comme  des  criminels. 

Au  surplus,  pour  l'exposition  complète  et  développée  de  tous  les  motifs  qui  militent  en 
faveur  de  la  loi  de  1838,  comme  pour  l'indication  des  raisons  qui  entravent  la  déTense  dei 
chefs  d'établissement,  et  des  médecins  si  injustement  incriminés  dans  ces  derniers  temps; 
^  pour  la  réduction  à  Tabsurde  de  cette  accusation  st  souvent  reproduite,  à  bavoir  :  que  la 
claustration  des  trois  premiers  jours,  et  même  des  premières  vingt-quatre  heures,  détermiae 
Texplosion  de  la  folie,  etc.,  ete.,  nous  renvoyons  le  lecteur  à  la  brochtire  très-snbstaûiielle 
et  très-topique  de  M.  le  docteur  Brierre  de  Boismont,  intitulée  :  Apprèdatim  fnêdieo-Ugûtf 
du  régime  actuel  des  aliénés  en  France, 

Mais  je  veux  saisir  cette  occasion,  et  montrer  comment  les  malades  sèot  traittês  dansées 
asiles  dont  le  nom  seul  nous  fait  tous  trembler.  J'empruhte  les  détails  qui  vohl  suivre  i  tn 
mémoire  lu  à  l'Académie  des  sciences,  dans  sa  séance  du  21  août  demfer,  et  dont  J'ai  ^^ 
quelques  mots,  à  cette  époque,  dans  mes  BuUè/Hns  du  satnedi  : 
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«  lA^ttqve llNMiriiiIttii», «a  1S38,  Ift  lAirectfon  de  nothpHnntèr  étabUB6ément,idil M.  te doo^ 
teui"  BHtfrre  dè'BbiérMOAl,  rinsdffisance  de»  locaux,  leur  naoTafse  dbpoiition,  nous  saggé- 
rèrenl  la  pensée  de  recevoir  dans  notre  propre  logement,  dorant  fa  jODrnëe,  les  aliénés  iftm^ 
qtiilles,  mêlan^nques,  â  e^liepflbm  Mlirauies,  h^poehondriagiies,  (f«i  ofTraieM  dea  eliafttes 
de  guérison. 

CelKil  ^l^lrMt(v«  était  dëHcate;  les  résultats  en  furent  des  plus  satisfaisants;  car,  sur  les 
doute  jtfcmietgjaMfclftdes  ^ue  fious  cëotetiaes,  huit  i^arlireiil  guéris.  Malgré  eux,  ces  mone- 
manes,  absorbés^dju^  Jeur  idé«  Qx^  ^amblables  à  das  sUtues»  aoAopçaat  des  intentions 
sinistres,  parlaM  à  peirm  ou  répétant  sains  ^éfse  les  mètues  choses,  étaient  contraints 
d^écouter  ce  qui  se  disait,  de  voir  ce  qui  le  faisait.  La  variété  des  personnages,  des  conver- 
sations, des  actes,  des  objets»  ««^9911,  à  la  kmgiie,  «on  iaflaence  sur  leur  esprit.  Aussi  les 
'  entendions-nous  souvent  proférer  tout  k  coup  des  mots  significatifs,  faire  des  réflexions 
rapides  et  justes  prouvant  qu'ils  avaient  élé  ébranlés  par  ces  impressions  nouvelles.  » 

Dms  fétiHliésëmentqv^t  dirige  actuellement,  M.  le  docteur  Brierre  de  Boismonf,  ëtfèba^ 
ragé  pat  t^  pfemfers  Iruccès,  prit  des  dispositions  tefles,  qn^elles  lui  permirent  d'applfq«ier 
le  Irahement  familial  H  des  malades  de  symptômes  fbrt  diïïérerls  :  maniaques  tranquilles, 
mélancoliques,  hypocbondriaques^  monomanes,  déments,  paralysés  généraux  à  un  degré  peu 
avancé,  icobécnes.  «  Mon-seulement  la  vie  de  famille  entretient  Pharmonie  parmi  Ions  ces 
maWesi  mais  elle  arrête  aeuvent,  pendant  des  années,  la  marche  de  Tétat  chronique.  Un  de 
aea  graocta  avaalages,  c'est  d'avoir  enlevé  à  rasile  la  pfay^ODOuùe  du  cloître  et  de  l'avoir 
rapproché  de  la  maison  ordinaire. 

L'époque  où  il  faut  commencer  ce  traitement  varie  suivant  les  symptômes. 

,..  Il  ne  faut  pas  croire  que  les  aliénés  reçoivent  toujours  avec  reconnaissance  les  conso* 
îattot)^  qu^ôn  letir  t>rud!($ue  et  se  prêtent  avec  plaisir  à  celle  Tie  eu  commuta.  Plusieurs 
détestent  les  réunions,  et,  douloureusement  affectés  par  les  distractions,  recherchent  la 
solitude.  Quelques-ans,  d'un  caraolêt^  jaloux,  égoïste,  îie  peuvent  supports  qu'on  fiCoocape 
également  des  autres  malades.  Il  en  est  aussi  qui,  k  raison  de  leurs  ooflceptions  déiiMfttes, 
4oiT«it  èlra  laenésavac  «na carlaioe  sévérité  et  aas^jettis  k  la règJo  du  travail. 

Mais,  pour  que  cette  méthode  de  traitement  réussisse,  il  faut  une  extrême  pali^ece,  un 
esprit  de  justice  et  de  fermeté,  une  grande  égalité  d'humeur^  une  modération  parfaite  de 
seotimeols  et  un  fonds  de  bonté  inépuisable.  L'épreuve  est,  en  effet,  des  plus  pénibles,  car 
on  doit  entendre  continuellement,  sans  impatience,  les  mêmes  plaintes,  les  mêmes  douleurs, 
le^  même)}  deodaudés.  Ces  répétitions  durant  des  heures,  des  journées  entières;  elles  sont 
entremêlées  d'observations  désagréables,  de  tnots  piquants,  de  réflexions  blessantes,  d'in- 
jares  même;  très-souvent  encore,  elles  ont  pour  accompagnement  le  mensonge,  la  médi- 
snoa^U'oalDmÉfc.' 

Tracer  un  pareil  tableau,  c'est  indiquer  les  difficultés  de  la  situation. 

Une  r^maniue.praiiiqHe  sfir  laqualie  on  ne  saurait  assez  insister,  c'est  que  le  raisonnement 
direct»  l'émoUon  sçutimenlale  triomphent  rarement,  au  début,  de  la  ténacité  des  aliénée* 
La  vi^  de  famille,  au  contraire,  par  sa  seule  influence,  et  le  conseil  né  de  l'occasion,  exercent 
sur  e^x  upe  aolioo  dissolvante  et  détournée  qui,  à  la  longue,  et  quelquefois  même  assez 
rapidçipent,  ébranleut  l'échafaudage  des  conceptions  délirantes.  Lorsque  la  maladie  a  perdu 
de  son  intensité,  le  langage  de  la  raison  doit  alors  être  employé,  et  avec  d'autant  plus  de 
fruit,  que  la  préseaca  continuelle  du  malade  permet  de  saisir  le  moment  favorable  où  il  peut 
être  compris  et  donner  aux  idées  une  meilleure  direction. 

0oe  objection,  qu'on  a  cru  d'une  très-grande  force,  et  qui  ne  révèle  que  le  défaut  d'ob- 
servatfon  médicale,  est  celle-ci;  on  a  dit  :  v  Ces  soins,  que  vous  vantez  avec  justice,  ont 
leur  raison  d'être  dans  la  véritable  famille,  et  l'étranger  ne  pourra  jamais  la  remplacer.  »  Là 
est  l'erreur  pratique.  La  famille  est  le  point  de  départ  d'un  nombre  considérable  de  folies, 
et  leurs  symptômes  sont  tels  qu'ils  l'obligent  t  conduire  elle-même  ces  malades  dans  les 
asîlês.  Lorsque  la  famille  s'opinifttre  à  les  garder,  rincurabfifté  est  le  résultat  de  cette  con- 
duite. Il  y  a,  en  outre,  les  accidents  qui,  à  Paris,  font  placer  d'office  80  aliénés  sur  100,  et, 
en  province,  le^  trois  quarts  du  nombre  totaL  Beaucoup  de  ces  malades,  calmes  dans  les 
aafles,  ne  sont  pas  plutôt  rentrés  chez  eux,  quMfs  deviennent  turbulents,  nuisibles,  et  qu'il 
fout,  eo  toute  hâte,  les  replacer  dans  l'établissement.  Enfin,  et  cela  mérite  considération,  les 
guérisoDS  sont  très-nombreuses  parmi  les  aliénés  traités  dans  les  premiers  mois. 

La  méthode  que  nous  venons  de  faire  connattre  est,  sans  doute,  d^une  application  plus 
diflicile  dans  lei  grands  asiles  ;  mais  on  peut  cependant  l'y  réaliser.  Il  suffirait,  pour  atteindre 
ce  bol,  d'imiter  l'exemple  du  docteur  Follet,  ancien  médecin-directeur  de  l'âsîle  de  Saint- 
Athanaae»  à  Quimper,  qui  avait  relevé  les  humbles  fonctions  de  ses  infirmiers,  en  inscrivant 
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leurs  noms  tar  des  tAbles  de  marbre  de  la  chapeUet  eomme  récqnpeiiaedeleiir  dévonemeot 
aux  aliénés.  Noas  peDsons  qu'il  serait  de  toute  jQsiiee  de  joindre  à  cette  diftinclioa  hinori- 
fique  une  pensioD  de  retraite.  » 
.  Dans  un  prochain  article,  nous  verrons  ce  i)ue  pense  M.  le  docteur  Motel  de  la  vie  de 
famille  appliquée  à  certaines  catégories  d'aliénés. 

tf  MaximinUGaiND. 
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ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 

SOCIÉTÉ  MÉDICALE  DES  HDPITAfiX. 

Séance  du  24  Janvier  1866.  —  Présidence  de  H.  Légeb. 

SOMMAIRE.  —  Correspondance.  --  Soite  de  la  discussion  tmrl9trwMçmmimih:UM^iB«rikauQaé- 
neau  de  Mossy,  Uiller,  Féréol,  Hèrard.  —  t^  JKamoIKiMmenl  cérébral  onMm,  a^ae  amterroi  ii 
la  paroU»  —  RamoUissemtnt  cérébral  réewu,  —  CaUloi  ancien  dans  l'auricvl^  gauchs.  —  Infart' 
tui  de  la  paroi  du  ventricule  gauche  du  cœur  coexistant  arèc  un  caillot  ancien  dam  Yuntéa 
artères  coronaires,  —  Rupture  de  cet  infarctus  dans  la  cavité  du  ventricule  et  dant  la  emiidti 
péricarde,  —  Bémorrhagie  dans  la  cavité  du  péricarde,  —  2*  CirrJwse  partielle  du  foie.  —  Ba- 
moUissement  du  tissu  du  foie  dans  un  granênombre  de  poittià',  —  Obstruction  de  laveinepwttd 
de  ses  branches  hépatiques  parles  éléments  du  foie  prwenant  de  eeipoints  msAeidee,  OasêfiltiMS 
avec  présentation  de  pièces  anatomiqiies,  par  M.  Vnlpian. 

Correspondance: 

Journal  de  médecine  mentc^le  de  M.  Delasiauve,  t.  V,  n*"'  li  et  iS,  povenabre  et.  décembrt 
1865. 

Oaattte  médicaie  de  ^Algérie,  n*  112,  25  déceinl>re  ISâô^  . 

Médecine  coniemporainÊ. 

Le  choléra  et  le' congrès  emUaire  diphmatigue  iniemoHcnat  BfOOhUre,  par  le  éoeleor 
BoiiKAroitT. 

Archives  générales  de  médecine  navale,  janvier  1866. 

M.  GoéRARO  présente,  au  nom  de  M.  le  docteur  Pellarim »  une  brochure  intitulée  :  U 
choléra  ou  typhus  irfdien*  —  Épidémie  de  1865. 

M.  Hervibux  lit  un  travail  intitulé  :  Vaccinations  et  revaccinations.  (Voir  FilHioir  MiDicm 
du  1"  février  1866.) 

M.  GuéiTÊAu  DE  MassY  :  M.  Hervietix  a  semblé  conclure,  d'une  manière  générale,  qoil 
n'y  a  pas,  à  propreraertl  parler,  de  fausse  vaccine;  or,  il  y  aurait^  M  me  semble,  quelque 
danger  \  émettre  une  proposition  aussi  absolue.  J'ai  peine  à  croire  que  ces  pustules  qoi  se 
développent  immédiatement  après  rinocolation  coritîenrienl  le  virus  vaccin  légitime,  et  ceU 
d'autant  moins  qu'on  voit  quelquefois  la  vraie  vaccine  succéder  à  la  faussé.  Quant  aux  résol- 
tats  de  la  vaccination  appliquée  à  la  variole,  alors  qu^  le  malade  en  est  d^'à  atteint,  it  n'a 
paru  ressortir  des  recherches  faites  dans  celle  direiîlfon  qu'il  y  a  peu  à  tompier  sur  eoL 

M.  Lailleii  :  il  m'a  semblé  que  M.  Hervieux  n'avait  pas  tenu  un  compte  suffisant  de  la 
syphilis  vaccinale;  nous  ne  savons  pas  exactement  dans  quelle  proportion  celle-ci  existe, 
mais  cette  proportion  est  certainement  plus  forte  qu'on  ne  le  croit  en  général,  et  le  danger 
est  toujours  imminent,  puisque  le  vaccinifère  ne  sera  reconnu  syphilitique  qu'à  une  époque 
beaucoup  plus  reculée  que  celle  où  i'on  prend  le  vaccin. 

Voici  maintenant  une  autre  question  sur  laquelle  il  y  a  lieu,  je  crois,  d'alUrer  raltenlioD: 
Y  a-t-il  danger  à  vacciner  plusieurs  sujets  avec  le  même  instrument?  Dana  le  doute,  il  vau- 
drait mieux  ne  pas  le  faire,  et  j'avais  songé  à  pratiquer  les  vaccinations  non  avec  des  aiguilles 
ordinaires,  qui  ne  conviennent  pas,  mais  avec  des  aiguilles  de  machine  à  coudre,  qui  ool 
près  de  la  pointe  un  chas  qui  peut  faciliter  rtnlroduction  du  virus;  mais  ces  aiguilles  sool 
d'un  prix  trop  élevé,  et  je  cherche  en  ce  moment  s'il  ne  serait  pas  possible  d'utiliser,  dans 
ce  but,  des  plumes  à  écrire  à  pointe  (lue  et  acérée. 

M.  Hervibox  :  Je  suis  très-henreux  des  observations  qui  viennent  d'être  faites  par 
M.  Goéneau  de  Mussy  et  M.  Laitier,  parce  qu'eltes  me-fouriiiront  roocvslôn  Hit  développa 
ma  pensée.  '■♦.:.. 
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Earéponsf^  à  M^.GoéqeaQ  de  Mlissy,  je  dirai  que  je  n*«i  prélço^u  établir  aucune  assiinî** 
lalioQ  eù\rt  la  yrffîe  ^t  la  faus^  vaccine  ei^  tant  qu*acle  pathologique.  Les  caracières  phy* 
siques  de9  puatulea,  leur  aspect»  leur  forme,  leur  évolution  sont  des  choses  trop  distinctes, 
dans  Pao  coaime  dans  l'autre  cas»  pour  que  j'aie  pu  faire  une  pareille  confusion.  J'ai  dit  seu^ 
lenoent  que  la  fausse  vaccine  ne  diffère  pas  de  la  vraie  vaccine,  en  ce  sens  que,  si  Pon  prend 
du  vaccin  sur  des  pustules  de  fausse  vaccine,  Tinoculation  de  ce  virus  peut  donner  lieu  à 
une  vaccine  vraie,  légitime  et  parfaitenoent  régulière. 

Quant  aux  deux  faits  que  j'ai  rapportés,  ils  ne  peuvent  avoir  pour  signiGcation  de  déter* 
miner  d'une  manière  absolue  la  durée  de  la  puissance  préservatrice  de  la  vaccine.  Ce  n'est 
pas  avec  deux  faits  qu'on  peut  trancher  une  question  de  cette  importance.  Je  mets  seule- 
ment mes  observations  en  regard  de  celles  à  l'aide  desquelles  on  a  voulu  établir,  d^une  part, 
que  le  vaccin  était  préservateur  deux  ou  trois  jours  après  son  inoculation  ;  d'une  autre  part, 
que  la  vaccine,  alors  même  qu'elle  se  développait  parallèlement  à  la  variole,  avait  une 
influence  décisive  sur  cette  dernière.  —  De  mes  deux  observations,  je  ne  tire  pas  d'autre 
conclusion  que  celle-ci  :  Ne  vous  fiez  pas  à  la  puissance  préservatrice  de  la  vaccine  avant 
qu'il  se  soit  écoulé  huit  à  dix  jours  au  moins  à  partir  du  moment  de  la  vaccination. 

M.  Lailfer  a  exprimé  l'opinion  que  j'avais  fait  trop  bon  marché  du  danger  de  la  transmis- 
^on  de  la  syphilis  par  la  vaccine.  Je  ne  crois  pas  avoir  été  trop  loin  à  cet  égard;  je  n'ai  pas 
prétendu  innocenter  complètement  la  vacciné  de  l'accusation  qu'on  a  fait  peser  sur  elle.  J'ai 
adonis  comme  ftidiscutabies  non-seulement  l'observation  de  M.  Millard,  mais  toutes  celles 
q^i  existent  dans  la  science.  J'ai  été  plus  loin  encore  en  supposant  que  bon  nombre  de  faits 
de  transmission  syphilitique  par  la  vaccine  avaient  pu  passer  inaperçus.  Mais  je  crois  avoir 
été  dans  mon  droit  en  ne  m'effrayant  pas  outre  mesure  du  danger  de  la  syphilis  par  cette 
considération  que  voilà  dent  tiers  de  siècle  que  l'on  vaccine  sur  tous  les  points  du  globe,  et 
qn^on  né  possède  pas  encore  quinze  à  vingt  cas  de  transmission  syphilitique  bien  avérée  par 
la  vaccine. 

M.  FÉR^OL  :  Le  il  janvier  1866,  j'ai  fait  revacciner  avec  le  vaccin  de  la  génisse,  dans  les 
sallee  Saint*AthanaSe  et  du  Rosaire  à  la  Pitié,  67  malades,  39  hommes  et  28  femmes,  qui 
tous  avaient  été  vacoibéH  et  portaient  des  cicatrices  légitimes  de  vaccin. 

Le  nombre:  dés  suooès  a  été  de  7  contre  60  insuccès;  ce  qui  confirmerait  le  dire  de  notre 
collègue,  M.  Lailler,qne  les  revaccinations  réussissent  moins  à  l'hôpital  qu'en  ville. 

Voici  maintenant,  autant  qu'il  noua  est  pernUs  .de  tirer  des  conclusions  d'un  si  petit 
nombre  de  faits,  les  remarques  auxquelles  a  pu  donner  lieu  l'opération  : 

Sur  les  7  succès,  6  ont  fbnrnt  de  très-belles  pustules  vaccinales,  un  peu  petites  et  pâles, 
sans  inflammation  clrcouveieiiîeftr  ainsi  que  cela  se  voit  ordinairement  pour  le  vaccin  de  la 
génisse.  Dans  un  cas,  chez  une  femme  Agée  de  21  ans,  qui  avait  été  vaccinée,  et  qui,  de  plus, 
avait  eu  la  variololde  à  l'Age  de  5  ou  6  ans,  l'opération  ne  donna  lieu  qu'à  des  boulons  de 
vaccinolde,  coniques,  gros,  pustuleux,  et  entourés  d'une  très-large  zone  érythémateuse,  par- 
semée de  petites  pustules  acnéiques. 

Le  nombre ^es  boutoMS  vaeefnaux  a  été  de  3  dané  ce  cas  de  vaccinolde;  il  a  été  de  2  dans 
deux  cas,  ^  de  l  seulement  dans  «quatre  cas. 

Les  femmes  paraissent  avoir  eu  une  plus  grande  aptitude  que  les  hommes  à  la  i^varcina* 
lion  ;  ellea^ont  donné  U  suocès  pour  26  ;  les  hommes  n'en  ont  donné  que  3  sur  39.  Il  est  bon 
de  noter  que  >deux  de  ces  fenunes^  en  outre  d'une  première  vaecination,  avaient  en  une  vario- 
lolde ;  la  première  (j'en  ai  déjà  parlé  tout  à  Tlieure)  à  Page  de  5  ou  6  ans  ;  la  seconde  à  Page 
de  18  mois. 

An  point  de  vue  de  PAge,  voici  les  résultats  de  l'opération  : 

,  '  De  15  à  25  ans.  ......  21  sujets,  0  succès,  21  insuccès. 

De.  25  à  35  ana. 20    —  6    —  lA     — 

De  35  à  kb  ans lA    —  1.  —  13      — 

A  A5  ans  et  au-dessus.  ...  12    —  o    —  12      — 

Total.  ....         67  sujets,     7  succès,     60  insuccès. 

Ces  chiflhre8:ne -peuvent  avoif  de  Valeur  qu>  la  (Condition  que  d'autres  viendront  s*y  ajouter 
pour  les  confirmer  otr  les  corriger. 

M.  piBARD  :  La, question  qu'il,  me  paraît  le  plus  impoftant  de  résoudre  est  de  comparer 
les  deux  modes  de  vaccinajl^ion  squs  le  rapport  de  l§ur  valeur  préservatricç.  Si  la  vaccination 
anifn^le.es^  ^g^^^^fSPWÇf  rapport,  à  In  vacciuatign  JiiH^iP^»  i*  n'y  «  pf»* ^  hériter,  il  fam 


Digitized  by 


Google 


su  L'UNION  HÉDICALC. 


choisir  la  vnccfnaliOD  aninurfe;  car  je  crcfia  le  syphiHir  vlaecfoalft  pfttffTréqoeiifeqtieQete 
pense  M.  Hervieux.  L -influence  de  la  vacerôe  aor  la  tarfole»  m^é  les  obsertatfom  de  Le- 
gendre,  de  MM.  RifHet  et  Barthez,  pour  leat^tiela  f  ai  la  pins  grande  déf^ence,  me  panlt 
incontestable,  alors  snriaot  qu'on  n'a  pas  affUire  auk  sulets  débilités*  qne  Ton  rencontre  dans 
les  hôpitaux.  Ma  conviction  est  telle,  à  cet  égard,  qne  je  nliésiterais  pas  ft  inoculer  la  Tac- 
cine  même  an  début  de  la  variole;  sens  aucun  doute,  sî  la  vaccination  est  faite  alorè  que  les 
malades  sont  dans  la  période  d'incubation  de  la  variole,  comme  cetva  en  lien  pour  les  sujets 
de  H/l.  Hervieux,  elle  n'empêchera  pas  le  développement  de  Témptlon,  mais  elle  peut  le  mo- 
difier et  l'atténuer  pltis  ou  moins. 

M.  HçRviEux  :  Je  suis  si  peu  hostile  k  la  vaccination  animale,  qpe  la  majeure  partie  de 
mon  travail  est  consacrée  à  une  statistique  qui  témoigne  en  faveur  de  cetta  «onvalle  espèce 
de  vaccine.  Seulemient,  j'ai  cru  devoir  faire  quelques  réserves  en  favi^ur  delà  vaccioation  onli- 
naire.  II  m'a  paru  qu'on  était  peut-être  un  peu  trop  parlée  délaisser  cette  dernière  par  la 
terreur  de  la  syphilis.  La  vaccine  ordinaire  a  fait  ses  preuves  quant  à  aa  faculté  préserva- 
trice de  la  variole,  La  vaccine  animale,  ne  les  a  pas  faites  encore.  U  s'écoulera  encore  ïà^n 
des  années  avant  que  nous  soyons  déGnitivement  fixés  sur  le  degré  de  cette  i^ssancQ  préser- 
vatrice^ Je  dis  donc»  et  je  ne  crains  pas  qu'on  puisse  se  montrer  plus  ^ge  et  ptoarésené: 
Ne  noos  h&lons  pas  d'abandonner  \ine  chose  que  l'expérience  a  déoaoatré  être  boone,  siiw 
parfaite,  et  avant  4e  la  remplacer  définitivement  par  une  autre  dont  »,ous  na  ooQjiaîasomipas 
la  valeur,  éclairons-nous,  cherchons,  étudions.  D'ailleurs,  il  ne  faut  paa  sei  dissimulef  qnek 
vaccination  animale  rencontrera  dans  les  provinces  et  surtopt  dana  les  campag^ea  des  dilE- 
cnllés  pratiques  de  plus  d'un  genre,  ^  Paris,  un  étaùl\s8em«i>t  comme  celui  (te  JM.  ianoix 
est  possible  et  porte  ses  fruits.  Mais  en  province,  qui  voudra  faire  les  frais  d'une. îoataUatioD 
aussi  dispendieuse  1  Encore  une  fois, ne  ppus  pressons, ptasidfi renoncer  à  la  vf^cciiM4ion ordi- 
naire, nous  courrions  risque  de  la  regretter. 

.  M.  VqLPUi^  présaute  les  pî^ei  aualom^ues  ralalivi^sA  ua'^aA  d'affaaUou'C^réteileelà 
un  cas  d'affection  du  foie,  (Ges  observatiops  seront  publiée»  procham^meot») 

-  UfmrHêipe^  V  llBnitn. 


RÉCLAMATION/ 

aa  provtaiMprira  »bs  aati  imMumi 


ia  Mm  mméé^ 
Monsieur, 

r  Je  lis  daas l'on. dea  derniars  numéros.de  votre  estinabbsi  iiftnMd  um  leiiira^  M.  de Pktra 
Santa  à  l'adresse  de  M.  Oré,  de  Bordeaux,  rédaateur  da  l'arliâlaBa»  âa  i^lraftM«K  OM'as- 
nmire  de  médecine  et  de  chirurgiâ  jtraiiçmSm 

Dans  cette  lettre^  M.  de  Pietra  Sauta  se  plaint,  à  bao  droit»  de  ce  qu^ed  ptriaat  de  sei 
Éiudes  enr  la  putoérisatian  des.eaus  mutéraUe,  M.  Oré  u'aM  pas  écrit  que  le  priorité  de  cri- 
ligne  lui  revient  en  propre. 

M.  de  Pietra  Santa  est  bien  vraiment  le  premier  qui  ait  découvert  que  la  pulvérisstioi 
ntroidissait  le  liquide  et  dimiuuait  la  minéralisatloai.  El,  selon  oew»  il  a  d^autant  plus  de 
^^{e  à  cette  double  découverte,  qu'un  autre  n'aurait  pas  crn  découvrir  un  fait  de  cette  loi 
^e  physique  qui  veut  qti'on  corps  qnt  s^étend  par  la  division  bafsse  de  température,  et  qu'ose 
li^^^ttr  subttte,  comme  l'eau  sulfureuse,  perde  de  son  arôme  lbrBqu^)n  revente. 

^^^1  n'êtes  pas  sans  avoir  remarqué  que  c'est  ce  que  todt  le  monde  coDualt  que  !'<« 
remaTqtj^  le  plus  difficilement. 

Mais^QQQg  comprenons  bien  sa  pensée,. M.  de  Pietra  Santa  réclame  moins  pour  les  deux 
faits  qu'U^^fQuv^g  que  pour  les  peKectionnements  de  la  méthode  qui  en  ont  été  la  coosé- 
quence  de  ^q^^  p^^t^  i^ous  nous  faisons  un  devoir  de  recounallre  que  sa  prélaiiiioo  ut 
légitime,  qn^Aq^e,  en  réalité,  nous  n'eussions  pas  attendu  de  1866^  à  1860  pour  y  pedeetiss- 
ner  bien  des  cVi^es. 

Ce  qtrf  aoraiUti  entrer  dafts  la  Mitt  de  M.  de  PWtjria  Santa  à  M.  Oré*,  c'est  cttniDeBl, 
dans  un  EHctlonun^  ^^i  g^intimie  de  médecine  pratiifue,  on  trouve  la  place  de  Mn  w 
9rUele  sur  la  pu'^^tion  des  eaux  avec  des  pièces  qui  datent  de  I860,ifert-Mlirea?etdef 
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iri4«cltoiit  critiquât  qui.  aot  en  l'une  aprè$  Tautre  leur  satis/actiQu  awsi  pteine  et  entière 
qu'a  fioU  posAible^  ^ 

A  cette  date,  on  pulvérisait  les  eaux  minérales  dans  Pair  de  la  Salle  de  pulvérisation,  Qt 
les  malades  respiraient  dans  ce  milieu.  Aujourd'hui,  on  les  pulvérise  dans  la  bouche  même 
du  malade.  Voilà  pour  faire  droit  à  la  critique  du  refroidissement  et  de  la  déminéralisation 
partielle. 

A  cette  date,  on  les  pulvérisait  assez  grossièrement  pour  qu'on  pût  douter  de  leur  intro- 
dnctiOtt  dans  les  bronches.  Aujourd^ui,  on  les  poudroie  si  finement  qu'on  les  réduit  en 
fumée  ;  et,  sous  la  forme  de  famée,  les  corps  pénètrent,  sans  contredit,  dans  les  voies  bron^ 
Gfafqves. 

M.  de  Pietra  Santa  aurait  pu  demander  à  M.  Oré  s'il  connaissait  notre  petit  pulvérisateur 
portatif,  avec  lequel  M.  le  professeur  Gavarret  voulut  bien,  r«n  decnier,  démontrer  cette 
4)éo4lraUui  devant  l'Académie  de  médecine. 

La  méthode  de  la  pulvérisation  des  liquides,  ayant  satisfait  à  toutes  les  objections,  ne 
devrait  être  considérée,  dans  les  livres  de  la  médecine  pratique,  que  dans  son  état  actuel.  Le 
reste  appartient  à  l'histoire,  si  elle  en  vaut  !a  peine. 

Agréez,  etC,  D' SALES-GlROiNS, 


=-*^ 


UlCtBH  U  L't&STOMAC;  MÉMATUtSE  HORTELLE.  --  Un  homme  de  63  ans  fut  reçu  à 
Quif'9  HospiUl^  le  30  septembre,  .dans  le  service  de  M.  Pavy.  Malade  depuis  huit  semaines,  il 
avait  rendu  une  grande  quantité  de  sang.  CoDSlipalion  opiniâtre  ensuite  sans  qu'aucune 
tumeuir  ni. douleur  ^l  être  perçue.  II  se  plaignait  seulement  de  digestiops  dilQciles,  de  fla- 
tulenqe  et  dei  besoins  de  manger.  Le  20  octobre,  il  succomba  soi^dainement  après  un  vonous- 
secaent  abondant  de  sang. 

A  l'autopsie*  extrême  anémie  du  cerveau.  Mucus  noirâtre  abondant  dans  les  bronches 
jusqu^'aux  quatrièmes  divisions;  poumons  noirAtres  avec  œdème  h  gauche.  Ventricule  gauche 
du  cœur,  contracté  et  diminution,  atrophie  de  sa  cavité. 

Au  contraire,  l'estomac  était  très-dilaté  et  contenait  environ  une  fîvre  de  sang  noir  coa* 
gulé.  Un  ulcère  circulaire  de  3  pouces  i/2  anglais  de  diamètre  s'étendait  vers  la  petite  cour- 
bure et  plutôt  en  arrière  qu'en  avant.  Deux  perforations  existaient:  l'une,  large  comme  une 
pièce  de  quatre  sous,  était  bouchée,  fermée  par  le  foie  dont  la  substance  n'était  pasérodée; 
l'autre»  plus  grande  qu'un  shilling,  était  fermée  par  le  pancréas.  Les  tissus  correspondants 
du  foie  et  du  pancréas  étaient  comme  indurés.  A  la  partie  supérieure  de  la  plaie  pancréa- 
tique était  une  tache  noirâtre  sur  Tartère  splénique  perforée  transversalement  dans  une 
.étendue  d'un  pouce  et  demi  anglais.  La  branche  cardiaque  de  l'artère  gastrique  passait  non 
ioin  à  gauche.  La  pylorique  se  trouvait  au  fond  de  Tulcération  et  était  sans  doute  la  cause 
des  témorrhagies.  [Med.  Times  and.  Gaz.)  —  P.  G. 

COURRIER. 


Nous  avons  reçu  une  lettre  de  M.  A.  Sanson  en  réponse  aux  articles  de  M.  Maximin  Legrand« 
finoa  la  pubUerona  dmis  notre  prochain  nui«éro.. 

COUCOUm  -^  Voici  les  sujets  de  composition  do  concours  des  pria  des  nkernes  en  phar- 
macie des  hôpitaux  ?  ' 

pREiffÈRS  nrvisioi?; 

Chimie  :  Action  de  l'acide  sulfurique  sur  i'alcoaL 

Phçrmapie  :.  De  la  distillation  mixte;  des  principes  sur  lesquels  elle  repose. 

Bislaire  naturelle  :  Dès  papàvéracés. 

DEUXIÈME  DIVISION. 

eàimie  :  Acide  cbJorbydrique.;  eau  régale. 
Pharmacie  :  Des  vins  médicinaux. 
Histoire  naturelte^:  Des  tiges« 

—  M.  Bérard,  professeur  de  chimie  à  TÉcole  supérieure  de  pharmacie  de  Montpellier,  est 
autorisé  à  se  faire  suppléer,  jusqu'à  la  fin  de  Tannée  classique  1865-1866,  par  M.  Diacon, 
docteur  è^  sciences»  pharmac|en  de  1'*  classe. 
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—  M.  le  ffoeteur  Dâssier  est  nommé  proresBenr  adjoint  de  clinique  etleme  à  Iteole  pré- 
paratoire de  médecine  et  de  pharmacie  de  Toulon^,  en  remplacement  de  M.  Etteveoel, 
appelé  à  d'anlres  fonctions.  ^ 

—  Les  médecins  dont  les  noms  suivent  sont  autorisés  à  faire,'  pendant  Tannée  scolaire 
1865-1866,  des  cours  publics  d'enseignement  supérieur  dans  les  villes  et  sur  les  sujeU  cî- 
après  indiqués  : 

M.  Plichon,  maire  et  membre  de  TÂcadénne  d*Arras.  ^Du  système  nerveox  dans  rhomme, 
ses  fonctions,  ses  lésions. 

M.  Ledieu,  directeur  de  PÉcole  de  médecine  d'Arras.  —  Du  r6le  do  médecin  dtos  h 
Bociété. 

M.  Braiet,  docteur  en  médecine  à  Dijon.  —  Considérations  générales  sur  Thygiène. 

M.  Lavalle,  docteur  en  médecine  à  Dijon.  -«  Histoire  et  falsification  des  substances  ali- 
mentaires. 

—  Un  agronome  hongrois  écrit  à  un  journal  de  Vienne  que  les  Iricbioes  sont  depuis  ioDg- 
lemps  connues  dans  son  pays  comme  infectant  les  porrs. 

Si,  malgré  cela,  dit  cet  agronome,  la  maladie  des  trichines  ne  se  communique  pas  à 
rhomme,  cela  tient  à  ce  que  la  forte  cuisson  et  le  fomage  de  la  viande  empêchent  cette  pro- 
pagation, et  aussi  à  la  circonstance  qu*on  ne  consomme  pas  la  viande  qu*on  a  reconnuecomiDe 
trichineuse.  En  mangeant  delà  viande  trfchineuse,  on  éprouve  la  même  sensation  que  ai  fw 
avait  des  grains  de  sable  entre  les  dents  ;  c'est  à  cela  qu'on  reconnaît  facilement  la  fiande 
infectée. 

Cet  agronome  soutient,  en  outre,  qn*en  Hongrie  on  guérît,  dans  l*eftpace  de  quinte  joun 
environ,  les  porcs  trichineuz  en  leur  donnant  à  manger  de  la  graine  de  chanvre,  et  que  ces 
porcs  se  distinguent  des  autres  par  leurs  allures  farouches  et  la  manie  de  ronger  le  bim. 

U  MALADIE  DES  PASSEREAtIX.  —  On  a  signalé,  il  y  a  quelque  temps,  une  maladie  qui 
causait  beaucoup  de  ravages  parmi  les  gallinacés.  Des  poules  qui,  le  soir,  se  perchaient  bien 
portantes,  étaient  trouvées  mortes  le  lendemain.  Celles  qui  avaient  résisté  aux  atteintes  du 
^al  présentaient  tous  les  symptômes  de  la  pépie,  bientôt  suivie  d*un  amaigrlssemeol  le), 
que  le  vent  les  enlevait  comme  des  plumes  et  les  portait  quelquefois  à  des  distances  coûsi- 
dérables,  où  elles  restaient  couchées  sur  le  côté  sans  pouvoir  se  relever. 

Depuis  que  cette  espèce  d*épidémie  a  cessé  de  sévir  sur  Putile  famille  des  gallinacés,  c'est 
le  tour  de  la  famille  des  passereaux.  Mais,  ici,  la  maladie  offre  un  caractère  toot  différent: 
Les  moineaux  et  les  pinsons,  qui  en  sont  particulièremeut  atteints,  viennent  voltiger  auloar 
des  personnes  comme  sMls  étaient  apprivoisés.  Celte  surprenante  métamorphose  est  dnet 
nue  cécité  presque  complète.  Les  yeux  de  ces  malbeureux  oiseaux  sont  tapissés  d*one  mem- 
brane blanchâtre,  assez  épaisse,  qui  laisse  à  peine  entrevoir  la  pupille. 

En  examinant  celle-ci  de  plus  près,  on  voit  souvent  le  cristaflin  devenu  opaque.  Il  ^ 
frappé  d*une  véritable  cataracte.  Dans  rimpossibilité  dn  chercher  leur  nourriture,  les  pao- 
vres  volatiles  sont  littéralement  réduits  à  mourir  de  l'aim,  s'ils  ne  tombent  pas  entre  i^ 
griffes  de  Thomme  ou  de  quelque  animal.  La  cause  de  cette  maladie,  il  faut  évldemmeol  la 
chercher  dans  Pair.  Mais  Pair  est  un  fluide  très-complexe,  tant  physiquement  que  cbimiqQe- 
ment. 

On  rencontre  quelquefois,  dans  la  pleine  mer,  des  bancs  flottants  de  poissons  morts, 
comme  s'ils  avaient  été  empoisonnés  en  masse  par  un  agent  inconnu.  Pourquoi  des  i^éoo- 
mènes  analogues  ne  se  produiraient-ils  pas  dans  Pocéan  gazeux  qui,  de  toutes  paris,  enve- 
loppe le  globe  terrestre,  et  dont  nous  occupons  le  fond?  (Pressé.) 


ÛFFIIANDÊi  REÇUES  AUX  BUREAUX  DE  L'UNION  HèoiCALE  POUR  LA  VEUVE  D'UN  COMPBÙL 

M.  Homolle,  5  fr. ;  —  M.  Isnard,  à  Saînl-Amand-les-Êaux,  6  fr.  —Total.  .  .       il    • 
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N«  tS.  jeudi  22  Février  186^. 

semiAiftB. 

I.  Pàvn  :  ter  h  Séance  de  PAeidénriê  de  médecine.  —  11.  GLiNioofi  MéMcxLB  (bdpital  de  la  Pitié, 
ftertiee  de  M.  Gallùrd):  btoxIeaUon  parle  aulfore  de  carbone,  chez  les  ouvriers  employés  à  la  tqI- 
oanisationdiiioaootclidac.  —  III  OBstiniQUE  :  Fibrolde  Toldmineux  interstitiel  de  Tutérus  chez  une 
primipare  ^  ressemblance  ei^traordlnaire  avec  une  jgrossesse  gémellaire  ;  métrorrbagie  grave  ;  péri- 
tonite mortelle.  —  IV.  BibliotbIoce  :  Publication  oes  ;CEuvres  médicales  de  G.  E.  Stahl.  —  V.  Aa- 
nÉtfii»  BTSocJÉTis  SAVANTES  CAcadémle  de  médecine).  Séance  du  20  Février  :  Correspondance.— 
Présentations —  Queliioes  mots  sur  la  vaccine.  -^  Sur  un  nouveau  cathéter-conducteur  propre  à 
faciliter,  la  pretiqqe  des  diverses  Uilles  périnéales»  -—  VJ.  RtoUMATioN  :  Lettre  de  M.  A.  Sanson.  •*- 
vn.  ÇopiaaiER.  —  Vin.  FE0II.IETON  :  Notice  scientifique  sur  Ronanet,  de  Saint-Pons  tHérault).  , 

■  ■  -M  .1   n !■ ■'  ■■  i^.    ji.i.i    -       ■   ■      .■■■!     ;;  ■:(■■■       .  ■  -i    ,  .j'  :;■ 

Pari$,  h  21  Février  1866. 

BULLEtlIV. 
li«F  la  i$émne€i  de  l'Aesdémle  dt  niédlMline. 

A  en  juger  par  la  vivacité  de  l'escarmouche  qui  a  eu  lieu  hier,  à  propos  de  la  vac- 
cine animale,  on  peut  juger  de  ce  que  sera  le  combat  qui  doit  s'engager  très-prochai- 
nement à  Toccasion  du  rapport  annuel  sur  la  vaccine»  rapport  qui  n'a  pas  encore 
été  discuté  et  qui  se  trouve  à  l'ordre  du  jour.  C'est  M.  Gibert  qui,  armé  en  tirailleur 
d'avanl-garde,  a  ouvert  le  feu.  Il  a  raconté  qu'un  enfant  ayant  élé  inutilement  vac- 
ciné par  M.  Depaul  avec  le  virus  anhnal,  Ta  été  encore  de  nouveau,  et  toujoiirs  inu; 
lilemcnt,  au  moyen  d'un  veau  conduit  au  domicile  des  parents  de  cet  enfant.  Ce  que 
voyant,  les  parents  ont  prié  M.  Gibert  d'essayer  encore,  ce  qu'il  a  fait  avec  succès  par 
la  vaccination  humaine  de  bras  à  bras.  II  paraît  que,  sur  un  détail  de  ce  fait,  détail 
peu  important  au  point  de  vue  scientifique,  M.  Gibert  n'a  pas  été«netement  rensei- 
gné. Il  a  dit  que  c'était  M.  Depant  qnf  avait  conduit  le  veau  à  domicile.  Ce  détail  a 
soulevé  toutes  les  colères  de  M.  Depaul,  qui,  avec  son  aménité  ordinaire,  a  accusé 
M.  Gibert  ^inventer  des  observations.  Les  murmures  et  les  marques  d'improbation 
de  l'assemblée  ont  fait  justice  de  ce  langage  antiparlementaire.  M.  Depaul  a  voulu 

FEUILLETON. 

wnmB  aotiNTiviovii  sra  mcamt,  be  sAinr-MfB  (néaAULt)  (<). 
Par  le  docteur  Faget. 

Claquement  vaivulaire.  -«  tt  II  est  fondé  sur  trois  ordres  de  preuves  :  physiques,  physic^ô" 
physiologiques  ef  cliniques. 

V  preuves  physiques.  —  «  L*éiémenl  qui  va  nous  occuper  est  à  peu  près  inconnu  en 
physique.. .«.  (fest  Iti  faculté  dont  jouissent  les  corps  filiformes  et  panniformes  de  produire 
tin  son  toutes  tes  fois  qûMls  se  trouvent  soumis  à  une  distension  plus  ou  moins  brusque. 

«  Ainsi,  lîn  son  se  fait  entenlre  dans  Tair,  lorsqu'on  lire  en  sens  opposé  et  avec  élan,  un 
fil,  un  ruban,  une  étoffe,  une  membrane  quelconque. 

«  Lé  même  phénomène  se  produit  dans  les  liquides,  avec  cette  différence  que  le  son  est 
beaucoup  plus  sourd.  Il  répond  à  une  no(e  plus  basse  de  la  gamme.....  La  différence  est 
d'environ  quatre  notes. 

«  Dans  les  cas  que  je  Vfens  de  citer,  la  distension  était  reclilîgne.  Elle  peut  s'effectuer  éga- 
lement en  ligne  courbe,  et  produire  encore,  non  pas  un  véritable  son,  mais  un  bruit,  car  il 
11*7  A  Pl^s  qu*one  seule  vibration  possible.  Exemple  :  voile  enflée  tout  à  coup,  papier  rem- 
plaçant un  carreau  de  vitre,  etc 

«  Ces  effets  sont  les  mêmes  dans  Teau^aidsi  que.devaient  le  faire  pressentir  les  travaux  de 


(1)  Sttit«.  —  Voir  le  numéro  du  30  février. 
Tnm*>  XXTX.  —  Nouvelle  série. 
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s'en  prendre  aassî  à  M.  Guérin  il  propos  de  sa  commuDicofion^e  kt  précédente 
séance;  mais  il  a  dû  compter  avec  ce  nouvel  adversaire  qui,  dans  une  riposte  éner- 
gique, a  renversé  toutes  ses  objections. 

M.  Depaul  s'est  constitué  le  chef  de»  parlJMns  de  la  vaccination  animale.  Mais  la 
vaccination  classique  a  aussi  ses  défenseurs,  et  de  {H^t  et  d'autre  etisie  une  gcaiide 
animation.  Nous  ne  voulons  pas  rechercher  en  ce  momenl  qui  a  .paBsionaé  k  ce 
point  cette  question,  et  par  qocfis  moyens,  par  queHes  exagérations;  par  quelle  mise 
en  scène  on  est  parvenu  à  troubler  la  quiétude  du  public  et  la  conscience  des  prati- 
ciens. La  discussion  qui  se  prépare  nous  fournira  jl'occasion  de  revenir  sur  quelques 
points  qui  méritent  des  éclaircissements.  Nous  n'irons  pas  jusqu'à  dire>  aveeM/Gi- 
bert,  «c  le  fantôme  de  la  syphilis  vaccinale,  »  mais  nous  reconnaîtrons  des  malos 
habiles  dans  la  façon  dont  le  fait  a  été  e!Lhibé  devant  le  public,  grossi  et  affublé  en 
épouvantail.  Nous  ne  négligerons  pas  non  plus  de  faire  remarquer  TintentiOB  aussi 
injuste  que  malveillante  de  faire  retomber  sur  certaines  doctrines  syphiliographiques 
la  responsabilité  de  transmission  de  la  syphilis  par  la  vaccine,  et  nous  aurons  à  nous 
livrer  à  un  examen  sévère  de  quelques  feits  qui/  dans  la  bouche  ou  sous  la  plume  de 
certains  puritains  de  la.^ieoce  et  de  la  xigqiAreqse  Qhsacvaiion,  paraissent  bien 
étranges. 

Nous  plaignons  le  sort  de  M.  Brfqnet.  A  peine  abôrde-t-U'ïa  tribune  avec  son  rap- 
port sur  le  choléra  que  la  désertion  s'opère.  Hélas I  nous  avons  imité  le  mauvais 
exemple,  et  nous  nous  confessons  publiquement  de  ne  pouvoir  rien  dire  de  ce  que 
cet  honorable  académicien  a  présenté  bier. 

M.  Mercier  a  lu  une  note  sur  un  nouveau  cathéter-conducteur  propse  à  facilUer  ta 
pratique  des  diverses  tailles  périnéaleç.  Â«  L. 


Gavard,  qui  faisait  résonner  des  tuyan  â*OT|;iR  en  reBiplaçant  Tair  par  de  Teau,  et  les  expé* 
riences  de  M.  Cagnard  de  la  Tour,  dont  la  sfrène  chante  à  volonté  dans  les  deux  éléments. 
Lorsqu'en  1830  il  fit  jouer  cet  instrument  devant  Dupuylren  et  ses  élèves,  les  données  vul- 
gaires que  j'ai  signsUéss  pki§  haut  m'ataieniàifà  fsât  tntrêVêtr  éa  fiénUtéIs  emss  des  bruits 
physiologiques;  le  jeu  de  la  sirène  me  raffermit  dans  ces  prévisions,  qui  furent  pleinement 
confirmées  par  des  expériences  simples,  mais  concluantes,  dans  le  genre  de  celles  que  je  vais 
rapporter. 

«  Une  membrane  est  fixée,  sans  être  tendue,  autour  d*un  cercle  métallique  èmmancké 
d*une  tige.  Le  cercle  étant  plongé  dans  Teau,  si,  au  uioyen  dQ  cette  tige,  on  loi  imprime  des 
mouvements  de  va  et  vient  dans  le  sens  de  Taxe,  on  entend  chaque  foié'tm  £ruit  dont  lin- 
tebsité  t)erfnet  souvent  de  le  saisir  à  plusieurs  mètres  èe  distance.  ïl  est  kref,  comme  toi 
bruit  de  choc,  et  Cependant  t7  n'y  a  pas  là  de  choc,  puisque  la  membrane  se  nieUt  au  sein  do 
liquide,  qui  ne  cesse  pas  d^étre  eô  contact  immédiat  avec  ses  deux  suiTaces.  ' 
^  «  G'esl  un  bruit  de  tension,  de  claquement,  occasionné  par  la  résistance  de  Teau.  On  Tob- 
tiénlplus  intense  et  plu^  élevé  dans  lagàmïne  :  V  par  un  mouvetnedt  plus  rapide;  2*  par 
tiri  cercle  d'un  plus  petit  diamètre;  3'  par  une  membrane  plus  mince  ou  moins  élasUque. 
Résultats  exactement  conformes  aux  lois  communes  delà  sonorité..,.. 

M  Une  membrane  ou  une  étoffe  trop  longue  ou  trop  épaisse  est  insonore  pour  noire 
oreïile  ;  de  mètne  qu'une  corde  qui,  par  excès  de  grosseur  ou  de  longueur,  ne  peut  atteindre 
trente-deux  vibrations  par  seconde. 

«  Ce  fait  une  fois  bien  constaté,  que  les  corps  membraneux  deviennent  sonores  par  ten- 
sion dans  les  liquides,  comment  se  sôustraii«è  à  cette  conséquence  si  rigoureuse  :  le  jeu  des 
valvules  ne  peut  s^effectuer  sans  bruit? 
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'   Aèi^èël  ili  !•  rltié/- Sertîde  de  M.  le  docteur  t.  GALLAftb.. 

imTWICAmS.  PAK  IB  flULFIIM  lA  GABBONE^  CB|BZ  L^  OU^BIEBS  JSVPLOTto 
,  A  LA  VULCAIIISATION  BU  GAOUTCEOCa 

Meéfeiétirs,  .      , 

Au  pilier  raisg  dea  perfectionnemepts  de  l'indusirto,  qui  ^jg^lent.  Uépoque  dans 
laqu^le  001^  vivons,  bous  voyons  flg^rej;  à  chaque  iiu^nt  l'emploi  Jbabitueld'ageDto 
phywques  où  chimique^  dont  l'actioj)  sur  réeoDoaiie  animala  nei  peut  pas  toujours 
être  prévue  .à  Tay^pce»  quoique  cette,  action  soit  souvent  des  plus  funestes  pour  la 
santé  des  ouviiieçs.  Pe  là  résulte  une  série  de  maladies  >j»opve)ies,.  spéciales,  dont 
chaque  >our.viept  augmenter  le  nombre,  e^.  qui  sont  pour  le  xaédecia  une  soQrce 
féconde  d'observalions  et  d'études.  C'est  en  dirigeait  leurs  r6cbei:ches  dans  cette  voie 
quQ  les  amateur^  de  la  nouveauté  peuvent  espérer  faire  d'utiles  découvertes,  et  nous 
poqvoQs  s£^is.  peine  leur  prédire  que  ces  découvertes  seront  plps  fécondes  et  plus 
avantag/çuses  jp.our  la  science  que  celles  qui  consistent  à  déterminer,  à  l'aide  du  mi^ 
CFQacopë«  )a  forine  d'une  cellule  ou  les  dimensions  d'un  nucléole.  II.  est  cependant 
un  écueil  que  Je  dois  vous  signaler,  et  que  vous  saurez  éviter  :  Il  fanthien  vous.gardejr 
de  créer  de  toutes  pièces^  et  .par  une, simple  vue  de  l'esprit,  des  maladies  spéciales 
dont  vops  gratifierez  ensuite  tel  ou  tel  groupe  d'ouvriers,  en  vous  en  rapportant  aux 
propriétés  plus  ou  moins  connues  à  l'avance  des  substances  avec  lesquelles  ces, 
ouvriers,^  trôi^yeat  ea  contact.  Cette  méthode  inductive,  qui  sourit  à  certaines  ima-/ 
ginatiops  trop  ardentes,  a  fait  commettre  d'assez  lourdes  erreurs  qui  n'ont  pas  tardé 
à  être  relevéçu^,  et.  qvjie  je  .pourrafs  vous  signaler  d'unei  façon  très-précise»  Vous 
altendrea;  donc  que  l'obseryaMon  voup  ait  révélé,  chez  plusieurs  malade»,  la  pré- 
aence  d'un  appareil  symptomatologique  insolite  et  nouveau  qui  se  représente  avec 
une  certaine  (îxité  chez  les  individus  employés  à  un  travail  déterminé,. sans  qu'on 
puisse  le  rencontrer  dans  d'autres  circonstances,  pour  établir  entre  ce  travail  et  cet 
appareil  a^mptoînatique  une  corrélation  de  cause  à  effet  et  faire  de  ce  dernier  une 
maladie  spéciale.  Cette  méthode ,  qui  a  été  suivie  par  M.  DejpecJï,  a  conduit  mon 

2*"  Preuves  phy9fco'ph}f$Mo§iquêâ*  •—  «  Ge  deunième  ordre  de  preuves  consiste  ù.  repro- 
duire artifieieUement  le  jei)  des  valvules  aur  le  cœur  de  rhomme*.... 

«  L^apparéiLque  j'emploie  le  plus  ordiDaireroenI  se  compose  de  deux  bassins  superposés» 
comiQunîqi^  avec  le. cœur  par  des  tubçs.  Le  bajssin  inférieur,  destiné  à  fournir  le  liquide, 
est  élevé  ^e  3  à  4  cçpaiiBiôlres  au-dessus  de  Forgiane^  son  tube  abotttll  à  Toreillelte  gauche. 
Le  second  tube,  long  de  S.roètres  à  2  mètres  1/2,  réuoit  Taorle  au  bassin  supérieur,  dontla 
capacité,  de  même  que  celle  du  premier,  est  de  buil  à  dix  litres;  A  la  pointe  du  cœur  est 
adaj»té  ua  arqistème  tube  Ir^s-coBrt  portant  inférieui;eBient  uae  poire, en  caoutchouc. 

«  Les  choses  étant  en  cet  élat,.s.i  Too  ouvre  le  robiaeidg.  bassin  laférieur,  l'eau  se  pré*^ 
cipUe  dai)a,le  qœur  et.rçiiM)B.tç  du  cô^é  de  Taorte,  après  avoir  rempli  le  caoutchouc  et  le< 
vaï^tricMle.  •  .-.  ...'.•. 

«  Pour  faire  jouer  les  valvules,  il  ne  reste  pljas  qu-à  imiter  sur  le  caoolchouô  la  systole  et 
la  diastole.  jayar.^iQfi  ^coQipressions  et.  dès  relAcbemenU  brusques.  Le  premier  de  ces  deux 
DpQuy.eixiea^  (ait  «i^temAre  le  claquement  blcuspide^  le  second,  le  claquement  semi-lunaire...' 

tt  Jj\%,  bruiU|.fi0at  jpeu,  inleisas  ;  il.  n'y  a  qu'un  seul  oâCé  en  action.  Ils  ne  présentent  pas  Je  * 
timbre  thoracique  quMls  avaient  pendant  la  vie;  ils.  sont  clairs  albrefoeomme  un  petit  choc 
ent^e  dQ\^x  €0f  ps  dvirs  ,f  VinsQiM^res.  a  ; 
.G6t|ei  e]ii^ri^ce  ingénieuse,  est  d'ailleuM  trèS'^licate  : 
^  «  *,jr^^  l^'oi^blj, d'une  Sj^ole.ceAidiitipn  importaiile  détriul  toUle  esf^èce  de  résuJIdt 

«,ll  in'a.^pnjo^r^^emMé,  continue  Rouanet,  que  la  meiUeure  manière  d'étudier  les  phé* 
nomènës  pl^ynqu^  de  i'éçopomie  animale  estv  autan^t  que  cela  se  peut,  da  les  isolée  de  )• 
vie,  et  de  les  faire  renaître  avec  toute,  là  fidélité  désirable 'dans  la  nature  morte4  Gelle^ci^^ 
patiente  et  docile,  se  laisse  inlerrog;er  de  mille  manières  différentes  au  gré  de  l'observateur. 
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savant  collègue  de  Thôpital  Necker  à  la  découverte  d'une  maladie  spéciale  aui 
ouvriers  employés  à  la  vuleanisatiop  du  caoutâiQUc,  et  qui  est  causée  par  l'absorp- 
tion du  sulfure  de  carbone. 

Nous  avons  actuellement  dans  notre  service  un  exemple  reioarqpable  de  cette 
intoxication,  chez  un  jeune  homme  de  25  ans,  couché  au  n®  31  de  la  salle  Saint- 
Michel;  et  je  vous  le  sfgfnale  comme  un  type  d'autant  plus  intéressant  i  étudier,  que 
son  observation  figure  au  nombre  de  celles  qui  ont  été  rapportées  par  M.  Dclpech, 
car,  il  y  a  trois  ans,  il  a  été  traité  à  l'hôpital  Necker  pour  la  même  affection  qu'il 
présente  aujourd'hui.  Une  particularité  assez  frappante  m'a  permis  de  le  reconnaître 
au  milieu  des  vingt-quatre  malades  dont  M.  Delpech  a  publié  l'histoire  en  1S63,  dans 
les  Annales  d'hygiène  publique  et  de  médecine  légale;  c'est  ce  siaphylome  de  la 
cornée  et  de  l'iris  du  côté  droit  qui  a  été  la  conséquence  d'une  ophthalmie,  résultant 
de  la  projection  d'une  goutte  de  sulfure  de  carbone  dans  cet  oeil.  Avant  de  vous  résu- 
mer les  faits  les  plus  importants  dé  cette  observation,  qui  est  la  Xîf«  du  mémoire 
de  M.  Delpech,  permettez-moi  de  vous  donner  quelques  renseignements  sur  la  nature 
du  travail  imposé  aux  ouvriers  qui  emploient  le  sulfure  de  carbone. 

Jo  ne  vous  parlerai  pas  de  la  distillation  même  de  cette  substance,  car  elle  n'ex- 
pose pas  à  l'inhalation  d'une  grande  quantité  de  vapeur.  Vous  savez  que  le  sulfure 
de  carbone  est  un  liquide  incolore,  d'une  odeur  spéciale  et  très-pénétrante,  qu'il  est 
extrêmement  volatil,  car  il  entre  en  ébullition  à  45o,  que  sa  densité  est  de  l,i6,  celle 
de  sa  vapeur  de  2,67. 

Le  sulfure  de  carbone  a  la  propriété  de  dissoudre  rapidement  les  résines,  princi- 
palement le  caoutchouc  et  la  gutta-percha,  en  les  réduisant  à  l'état  de  pÀte  molle  et 
malléable.  Cette  propriété  a  été  utilisée  de  diverses  manières  daùs  l'industrie,  et 
voici  en  quoi  consiste  son  application  à  !a  vuleanisatinn  du  caoutchouc  soufDé,  pour 
la  fabrication  des  petits  ballons  captifs  et  des  appareils  dits  préservatifs,  lesquels 
remplacent  les  oondoms  :  Dans  des  feuilles  de  caoutchouc  de  2  millimètres  environ 
d'épaisseur,  on  découpe  des  flgures  qui,  par  leur  réunion,  après  la  soudure,  forme- 
ront de  petites  ampoules  sphériques  ou  de  petits  cylindres  creux  ;  on  iguste  ensuite 
les  arêtes  fraîches  de  la  coupure,  et  on  les  sonde  en  les  frappant  à  petits  coups,  à  l'aide 
d'un  maillet  en  bois,  sur  une  sorte  d'enclume  disposée  à  cet  effet.  Mais  les  cylindres 
ou  les  vessies  que  l'on  obtient  ainsi  n'ont  pas  une  grosseur  assez  considérable,  et,  si 

Elle  ne  sinsurge  pas  contre  les  tortures,  elle  ne  change  pas  â*Dn  instant  &  Tautre  :  aussi 
ses  réponses  sont^elles  toujours  justes  pour  qui  sait  les  provoquer  et  les  attendre. 

«  MM.  les  physiologistes  se  seraient  épargné  bien  des  fatigues  et  des  méoomptes  nu  din^ 
la  question  du  bruit  du  cœur,  ils  avaient  consenti  à  snivre  celte  voie,  ao  lieu  de  s'égarer 
dans  les  routes  incertaines  des  vivisections.  Je  comprends  les  expériences  confirmatives  rff 
les  animaux  vivants  ;  mais  aller,  dès  le  début,  fouiller  dans  les  entrailles  des  chiens,  des 
veaux  ou  des  grenooilles,  e*est,  vous  en  conviendrez,  courir  après  Terreur  ;  c'est  commeDcer 
précisément  par  où  il  fallait  finir. 

«  Ces  vivisections,  qui  ont  été  si  nombreuses,  qu*ont-el1es  produit  jusqu'ici  7  Les  asse^ 

tiens  les  plus  contradictoires,....  un  chaos  ineitficable Les  expérimentateurs  anglais  j 

ont  cependant  trouvé  la  confirmation  de  la  théorie  val vulaire  çuant  au  second  bruii;  tV  »*« 
Vw.vait  être  de  mime  du  premier.  Les  expériences  concluantes  sur  les  valvules  ventrieulûsns 
sont  d'uns  difficulté  à  peu  près  insurmontable.  » 

Houaoet  se  trompait  :  d'habiles  expérimentateurs  français,  MM.  Ghauveau  et  Faivre,  dans 
leurs vitiseotions,  singulièrement  perfectionnées.  Ont  surmonté  la  difficulté;  ils  ont  réussit 
faire  toucher  du  doigt  le  mécanisme  du  premier  truit,  qUi  se  trouve  précisément  dû  sai 
vibrations^  au  jeu  des  valvules  veniriculaires. 

Dans  une  de  ces  vivisections,  voici  ce  qu'on  note  :  «  Le  ccsor  d'au  cheval  est  mis  à  oDf 
un  long  stéthoscope  est  appliqué,  etc.,  ou  perçoit  les  bruits  avec  leur  rfay thme  et  leor 
timbrée  l'étti  normal...  Un  doigt  est  introduit  dans  une  oreillette  ;  il  sent  la  contradfoo 
des  parois  de  œiie  cavité  avant  que  l'oreille  entende  aucun  bruit;  te  premier  bruit  survient 
guand  la  valvule  m/riculo-ventriculaire  frappe  la  pulpe  du  doigt  en  se  relevant  ;  ce  broît  cesse 
et  est  remplacé  par  le  second  quand  ces  valvules  l'abaissent.  » 
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Ton  essayait  de  les  souffler  sans  autre  préparation,  pour  leur  donner  un  volume  suffi- 
sant, on  ne  manquerait  pas  de  les  faire  éclater;  on  les  ramollit  et  on  les  rend  plus 
malléables  en  les  trempant  dans  un  bain  composé  de  : 

SvMare  de  carboDe. •     1000  parties. 

Chlorure  de  soufre.  • de  2  à  10  parties. 

Le  sulfure  dé  carbone  et  le  cbloriire  de  soufre  qui  entrent  dans  ce  mélange  n'ont 
pas  tous  les  deux  la  même  action  sur  le  caoutchouc.  Le  premier  a  la  propriété  de 
ramollir  ce  corps;  le  chlorure  de  soufre  est  destiné  à  lui  abandonner  le  soufre  qui 
fi'Imprëgne  d'autant  mieux  dans  le  caoutchouc  que  ce  dernier  est  ramolli,  et  qui  le 
revêt  ainsi  d'une  couche  mince  qui  constitue  la  vulcanisation.  Lorsque  le  petit 
Imllon  a  été  plongé  dans  le  bain,  on  le  retire,  puis  on  le  distend  par  l'insufiDation,  et 
on  le  laissé  sécher  sur  une  claie,  après  Tavoir  préalablement  roulé  dans  du  tatc^  qui 
a  pour  effet  d'absorber  les  parties  libres  du  liquide  dissolvant. 
'  Bien  qu'exposés  aux  inhalations  de  vapeurs  sulfo-carbonées,  les  ouvriers  employés 
à  ce  genre  de  travail  pourraient  cependant,  à  Taîde  de  quelques  précautions,  sinon 
éviter,  du  moins  éloigner  les  accidents  qui  en  résultent,  mais  le  danger  est  plus 
sérieux  pour  ceux  qui  sont  occupés  à  la  préparation  des  tissus  imperméables.  Il  faut, 
pour  préparer  ces  tissus,  que  le  caoutchouc  soit  réduit  en  une  pftte  suffisamment 
molle,  ce  qui  nécessite  l'emploi  d'une  quantité  assez  considérable  de  sulfure  de  car- 
bone. En  outre,  pour  rendre  la  dissolution  plus  complète,  plus  homogène,  les 
ouvriers  sont  souvent  obligés  de  brasser  le  mélange  avec  leurs  mains  et  de  rester 
ainsi  exposés  directement  aux  vapeurs  du  liquide,  opération  quils  considèrent  eux- 
mêmes  comme  des  plus  dangereuses,  et  à  laquelle  beaucoup  refusent  de  se  livrer. 

Le  Jeune  homme  qui  est  au  n^  31  de  la  salle  Saint-Michel  travaille  depuis  l'ftge  de 
11  ans  1/2  dans  le  caoutchouc.  Pendant  trois  ans  et  demi,  il  fut  occupé  à  la  fabrication 
des  tissus  imperméables;  mais  son  ouvrage  consistait  alors  simplement  à  diriger  la 
pièce  d'étoffe  sous  le  rouleau  qui  devait  l'enduire  de  caoutchouc.  Il  était  donc  alors 
très-péù  exposé  aux  émanations  sulfo-carbonées.  A  15  ans,  il  a  été  employé  à  la  vul- 
canisation  ;  bien  qu'il  ne  se  servit  pas  exclusivement  de  sulfure  de  carbone,  alter* 
nant  la  vulcanisation  au  soufre  avec  celle  au  sulfure,  il  ne  tarda  pas  cependant 
à  éprouver  de  la  céphalalgie,  des  vertiges,  à  la  suite  desquels  survint  une  excitation' 

Âuâisi,  MM.  Chauveaa  et  Faivre,  u  quant  à  la  cause  des  bruits,  Ils  Paltrlbuent,  comme 
flf.  Bouantt,  au  claquement  des  valvules,  et  inclinent  à  penser  que  le  bruit  sourd  est  ren-- 
forcé  par  le  choc  (ou  impulsion)  du  cœur  contre  la  paroi  thoracique.  •  (Traité  pratique  tCaus^ 
cullation  de  ^M.  Barlh  et  Roger,  pages  370  et  371  de  la  5"*  édition,  1860.) 

Rotianet  a  même  donné  d^excellentes,  de  irès-ingénieuses  et  même  de  savantes  raisons 
pour  expliquer  commeniVimpulsion  du  cœur  sur  le  thorax,  au  premier  bruit,  renforce  ce  bruit, 
et  comment  il  doit  se  concentrer  sur  le  point  précisément  que  presse  la  pointe  du  cœur  pen- 
dant la  systole. 

«  A  rinstant  bù  le  premier  bruit  se  { roduit^la  pointe  du  cœur  presse  la  paroi  pectorale; 
de  là,  quatre  efifètâ  propres  à  favoriser  sa  transmission  plus  spécialement  en  cet  endroit  : 
V  cette  pression  élargit  les  points  de  contact  entre  les  surfaces  contfguès  ;  2*  elle  augmente 
la  dureté  et,  par  suite,  la  conductibilité  des  tissus  charnus  ;  3*  elle  diminue  l'épaisseur  de 
ces  mêmes  tissuà  et  rapproche  l'intérieur  du  cœur  de  la  surface  externe  du  thorax  ;  h'  enfin 
elle  amoindrit  évidemment  la  pression  de  la  base  de  l'organe  contre  la  poitrine 

«  Ce  n'^esl  pas  tout  encore  :  au  moment  du  premier  bruit  les  valvules  ventriculaires  for- 
ment une  surface  concave  dont  le  foyer  se  trouve  quelque  part  vers  la  pointe  du  cœur  ;  or, 
personne  n'ignoré  que  les  surfaces  concaves  concentrent  les  sons  comme  elles  concentrent 
la  lumière  et  la  chaleur » 

3*  Preuves  cliniques.  —  «  Pour  rîmmense  majorité  dés  t)raticiens,  le  véritable  cflteHùm 
des  théories,  c'est  Papplicatioo  ;  grâce  aux  travaux  de  M.  le  professeur  BÔuillaud,  la  sanction 
clinique  n'a  pas  fafl  défaut  à  celle  que  nous  soutenons.  » 

En  effet.  Voici  comment  s'exprime  M.  Andry,  l'ancien  chef  de  clinique  de  la  Charité, 
page  367  de  soh  5îanuel  d^àuscullaiion  ;  «  \r.  Bouillaud' est,  comme  Oii'  le  sait,  de  tous  les 
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giipérale  tçès-marqué.e,  avec  clévelpppement  précoce  des  appétits  g!^nUau;i.  Cdle 
surexcUalioD,  qjuî,  çiu  dire  du  malade,  avait  beaucoup  de  .rapport  avqç  celle  de 
Tivresse,  fil  bientôt  place  âdeTaffaissement;  H  perdai't  quelquefois  cqnuaissance,  et 
éprouvait  contiQuelleraent  de  la  fatigue,  de  la  courbature,  et  une  faiblesse  musca- 
laire  très-grande.  Il  avait,  et)  oùtre^  de  la  diarrhée  el^  âe  terhps  en  lemps,  quelques 
vomissements.  La  mémoire  s'^alléra  peu  à  peu;  -san  intelligence'  déviht  plus  lente,  sa 
paroljB  diffuse;  souvent,  il  lui  était  impossible  de  rendre  sa  pçnséei,  ou,  §*il,y  pane- 
naîl^'  ce  u'étaitqu'ave^ç  upe  difficy^luS  extrême.  Sop  caractère  changea  :  il  se^oalra 
d'abor^.Lrasciblç  et  méchant,'  puis  triste,  et  taciturne.  Ses  nuits  étAiênt  rçmpUçsie 
riÊÎves  pénibles,  t'est  alors  qu'il  entra  à  l'hôpital  Nec^^er»  le  10  avril  1862. 

Sa  trislessç,  loin  de  diminue;,  augmenta,  au  contraire,  après  sQp  eplrée  4  Uliô-. 
pïtal.  La  sensibilité  cutanée  n'était  ni  augmentée  ni  diminuée;,  mais,  parfois,  il 
iprpuyait  des  picotements  d;puloureui^  dans  tout  le  corps,  des  fourmi) leir^euta  daa$ 
les  membres,  et  une  plus  grande  ûaiprassionnabilité  à  l'action  du.  jfrpid.  Sa  vue  s'af- 
faiblit cpnsidérablement  ;  sa  pupille  saine  se  dil£|ta  çt  devint  moins  contractile.  Quant 
aux  autre?  sens,  rodofat,.rouïe  et  le  goût^.ils  étaient  intacts.  Depuis  ^élqji^  temps, 
l'excitation  génitale  qu'il  avait  prés.entée  était  disparue  et  avait  f^i(  pjlaceî  à  une  aaa* 
pbrodîgie  complète,  à  tel  point  quei  l'érection  était  presque  impossjhlçi. 

Le  malade  remai'qua  alor^  qne  plus  grande  faiblesse  dans  ses  membres  supérieurs 
et  inférieurs,  et  unei  certaine  raideur  dans  ces  parties,  qui  furent  égalpiaent^  consla- 
tées  par  M.  Delpech;  mais  il  n'avait  encore  ni  trembleme.al,  ni  atropjiie  muapulaire. 

Il  constata,  en  qutre,  que  le  début  de  ces  accident?  avait  çpîncidé  avec  le  mome&L 
où  il  avait  commencé  à  être  employé  à  la  vulcanisation  par  le  sulfure  di^  carbone. 
Aux  signes  précédents  vinrent  s'ajouter  quelques  autres  phénomène  :  Ic^  i^^inesdu 
malade  exhalaient  une  odeur  assez  forte  de  sulfure  dç  carbone  ;  il  ^vàit,  des  essouffle- 
ments, des  palpitations,  .Cependant,  Iç  cœqr  n'était  le  siège  d^^ucuije  alléraliop;  m 
n'y.  pouvait  constater  qu'un  léger  souiffle  anémique. 

Après  un  mois  de  ?éjoi^r  à  Thôpital  Necker,  quelque^  érections  iqcom|flète&  com- 
mencèrent à  se  manifester;  .quelfjues  rêves  erotiques  se  produisirent.  Le  ^9  mai, 
M.  Delpe.ch  lui  donna  1  milligraniraç  de  phosphore..  Sous  l'influence  de  cette  médi- 
cation, les  érections  devinrent  très-intenses,  dès  la  nuit  suivante.  Ce  Iraîlçraenl  fut 
continué,  et  51  détermina  vi,n  mieux  sensible»  sans  autre  aqcident  qu'une  trèçi-légère 

cliniciens,  peut-être,  celui  qui  a  1q  plus  puissamment  coQtribué  ^  faire  préyalpir  la  théorie 
du  claquement  valvulaire.  »  .    y\         -,  u    . 

Et  déjà,  en  1841*  dansja  seconde  édition  de  son  Traité  desmaladiei  du  cœwr\  le  profes- 
seur de  )a  Charité  ^vàU  signalé  da^s  les  ternes  les  plus  ilalteùrs  cette  ïhéorie  :  a Dont 

la  découverte  fait,  à  son  avis,  inQnimént  d^honoeur  à  Tesprlt  pbservatei^r  et  à  la  fois  philoso- 
phique de  M.  Kouanet,  et  pour  le  triomphe  de  laquelle  il  n*a  cessé  dé  joindre  ses  efforts  à 
ceux  de  son  auteur.  » 

Quant  à  M.  Andry,  à  la  page  précédente,  il  avait  déjà  dit  :  à  Xe  né  répéterai  point  le$ 
preuves  nombreuses  et  variées  dont  M.  Rouanet  a  élayé  scjp  heureuse  hypqtljièse,  et  qui,  ^ 
me  semble,  sont  plus  qu'équivalentes  à  une  démonstration  pleine  et  entière^»»,  » 

Voilà  donc  la  théorie  du  claquement  valvulaire  acceptée  par  Tes  autorités  les  plus  compé- 
tentes; elles  la  reconnaissent  vraie,  n/c^waiV^. 

Pour  Rûuanet,  ce  n^est  pas  aésez  ;  pour  lui;  à  Cétat  normal,  elle  e^t  sùffisofUe  ;  du  momeot 
qu^elle  cesse  de  Têtre,  Tëtat  pathologique  a  commencé. 

«  Les  bruits  normaux  sont-ils  uniquement  le  résultat  du.  claquement  des  valvules)  • 
demancJe-t-il;  et  il  Continue  ainsi  :  «  M.  Bouillaûd  a  cru  devoir  y  adjoindre  le  choc  deleors 
feiiillets  qui  s'adossent  Tun  à  rautre,  et  le  choc  des  valvules  de  Tordre  opppsé  contre  les 
parois  correspondantes-.. 

« L'adossemeot  des  valvules  pourra  devenir  soAorçi  lorsqu'elles  ^erdiît  ossifiées  oQ 

fortement  Indurées  :  mais  tant  qu'elles  possèdent  leur  souplesse  norp^ale,.  leur  Jonction  s'opè* 
rant  au  milieu  d'un  liquide,  ne  peut  donner  lieu  à  aucun  bruit  appréctable.  Quant  ao  choc 
des  valyules  de  Tordre  opposé  contre  les  parois  correspondantes,  M,  Bouillaûd  peut  y  renos- 
cers^ns  scrupule  ;.,..,  Les  choses  se!  passeraient-eUes  copuoe  (l^^j\leoA,  que  )fi  cooli^i 
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dlairiiéiB*' L'appéttl  revint,  et,  c^vt c  iui,  la  osëmolre  et leslbroes  ;  la  vue  veetait  eepen- 
dant  touJouM  on  pèU' veHée.  Néanmoios,  le  malade  aevtit  de  l'hôpital  à  peu  près 
guévi.  QuelqiifB  mois  apfèa,  M.  Deipedi  le  re?it  :  ramélioration  de  sa  santé  avait 
continué,  et,  à  part  la  vision,  qui  était  toujours  dans  le  même  état,  ses  forces  étaient 
revenues  et  set  fimctions  génitales  s'aierçaient  parfaitement.  Il  éprouvait  pourtant 
«score  quelques  vertiges  de  temps  en  t«nps«  Il  est  vrai  qu'il  n'était  pas  entièrement 
soustraite  PinAuence  du  aulfure  de  ^carbone  :  après  être  sorti  de  l'hôpital,  il  ne  reprit 
pas  ses  occupât jpns;  mais  il  habita  qiielquea,  jours,  avec  un  de  ses  camarades,  qui 
exerçait  la  m6mfi  profession  que  lai,  et  il  lui  suSit  de  respirer  les  vapeurs,  sulfo- 
carbonées  dont  ^ient  imprégpés  lesvèteaients  de  ce  eamarade  pour  être  repris  de 
nouveaufl^  accidents,  de  céphalalgie,  de  touroements  de  tête,  de  diarrhée  et  de 
vomissements,  avec  ftotriesse  daas  les  membres  «4  tremblement  musculaire;  il  se 
livra  mémo  à  des  actes  délirants  qui  heureusement  furent  de  peu  de,  durée;  il 
vit  alors  »n  Aiédecin  qui  Itii  donna  de  l'opittsi  et  du  sulfate  de  quinine.  Peu  à  peu, 
le  calme  se  fit,  les  accidents  disparurent,,  et  la  santé  se  rétablit. 

Depuis  -cette'  époqoe,  le  malade  a  été  perdu  de.  vue»  ei  il  noiiid  est  difficile  .d€^ 
reCMetkuer  soa  bistotr^,  ceril  ne  peut  nous  donner  que  d'une  manière  très-vagu^ 
les  tenselgBemBnts  que  oons  lui  demandons.  Tout  ce  que  nous  avons  pu  ap^endre 
de  lui,  o'estqu^il  est  venu  à  trois  reprises  différentes  à  la  Pitié  :  une  première  fois,  au,, 
mois  d'octobre  1864,  dans  le  service  de  M.  Marrotte,  pour  on  embarras  gastriquo;  une 
deuiième  fols,  dans  la  salle  de  H^  Bernut2>  il  y  a  environ  six  mois,  pour  une  sto- 
matite dont  nous  ignorons  la  nature  ;  enfin,  en  dernier  lieu,  dans  notre  service,  où  vous 
avez  pu  ie  vpirîl  y  a  quelques  mois,  vers  le  25  octobre  1866,  il  était  alors  couché  au 
n*  39de  la  salle  6aint-Mîchet.  11  sortait  alors  de  l'hôpital  Lariboisière,  où  il  avait  été 
employé  comme  infirmier  dans  une  salle  de  cholériques,  et  où,  sous  l'inQuence  delà 
fatigue  et  aussi  peulrétre  de  l'émotion  que  lui  avait  causée  l'épidémie,  il  avait  con« 
tradé  quelques  désordres  intestinaui«  Huit  jours  après,  il  était  parfaitement  ^uéri, 
et,  à  e^  époque,  bien  que  rien  n'eût  attiré  notre  attention  sur  la  maladie  dont  il 
avait  déjà  été  atteint,  et  qui  le  ramène  aujourd'hui  dans  nos  salles,  nous  ne  pûmes 
nous  empêcher  d'ètve  frappée  de  sa  tristesse,  de  sa  taoiturnité,  que  nous  attribuâmes, 
fa«ttede  mieui»  aui  émotions  pénibles  qu'il  avait  dt  éprouver  à  l'hôpital  Laribei- 
sière,  dans  Texercice  de  ses  fonctions  d'infirmier, auxquelles  il  n'était  pas  habitué* 

de  oMÉbiaDitS'iaiDoes  et  floltanlss  seraient  d'une  complète  nullité  sous  le  rapport  phoniqQe. 
Le  synchronisme,  d*Milei]rs,  oianqtte  totalemeat.».. 

«  M«  Andry  reeonnAU  pour  élènent  principal  k'  tension  des. valvules*  et  pour  éléments 
accessoires  le  cbocdc  I»  pointe,  le  glissement  des  feuillets  du  péiricarde  et  le  mouvement  do 
sang;  trois  causes  de  bruits^*.,  noimalemenl  insaisissables.*.. •  Ge  que  vous  appeiez  frotte* 
ment  a  Heu  pendant  les  silencesu.^.  C'est  pendant  les  siltQces,  aussi  bien  qy'à  Tinstant  des 
broitif,  qne  s^ffsctne  le  giissemeot  pétioardîque^  de  mènie  que  Tactlon  musculaire,  c'esi 
dan»  rintervalle  des  claquements  que  vous  devez  les  percevoir,  s'ils  ne  sont  pas  absolup^eat 
nnhL  La  choe  seul  de  la  poiale  répoad  soavest  à  la  teosiDn  des  valvules  ;  mais  il  n'est  pos- 
sible que  dans  cerliiBs  casieaceptionoels  et  anormaux,  a  .      . ., 

Donc,,  pont  Rouanel,  à  l'état  normal,  les  bruits  sont  ^v^^essclusivemerU  au  ^l<iqunnent  val- 
vulaire;  la  thésnade  ce  oleqcisment  est  do»c  suifisante  pour  expliquer  tous  les  phénomènes 
à  l'élat  normal.;M«ts,oeelêqifetteni«sMl  m0^^^«0<vmp^  à  plus  forte  raison  absent 

ou  rêmpéa€é,Vé\MttMbié^  exister  Telle  est,  en  effet,  la  diviaiOQ,  mtraiM  g$wrei,  des  bruits 
du  cfxur  à  Citai  morHde,  de  M.  Andry. 

Poar  tosibjmiis.aooraausidiisà  une  altération  du  saagv  aveo  iatégrité  du  crnur,  chlorose, 
bydroémis»  eto^,  AousMli  apropeaé  une  iDgèaiensa  tbéoriç^i^  mais  es  n'est  qu'une  théorie. 
Après  tout,  «  c'est  là  un  de  ces  piroblèaies  que  bien  des  physiologistes  ont  résolus  et  qui 
sont  eaoors  4  résouAf e,  ji  somme  U  le  dit  loinnème^  

«  L'imagination  de  Brouifsais  lui  suggéna  l'eipticatico  suivaAla  :  Une  portion  du  liquide 
lancé  dans  tefi.artères  passai  J'état  4e  .vi^ur  pour  s'opposer  s«  vide  quine  doit  jamais  esis^ 
terdsns  las  psciiM  vissâtes.  Qui  se  seraiiaitsDdu.À  voir  ici  renaître  Tfaorreur  du  vide  l 

ff  .••••  Le  spasme  est  un  élément  fort  commode,  on  en  obtient  tout  ce  qu'on  veut.  Sous 
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Après  sa  sortie  dé  notre  Benrièe,  il  m  touliit  pas  repritadreiBapofiitipii'tfiQAriniftr 
qu'il  trouvait  trop  pénible;  ei,conime11  ne  put  ounecCutpaàse  créer  d'autres  moyens 
de  travail,  il  se  vit  forcé  de  revenirà  ses  prenlnières  occupations)  c'est-i-direàlairul- 
canisation  du  caoutchouc.  .  ^    .        . 

11  n'éprouva  d'abord  aucun  accident  sérieui;  il  est  seulement  quelques  nmn  de 
tète  passagers,  de  légers  vertiges,  et  cé  fut  là  tout.  Mais  il  y  a  une  dizaine  de  jours 
environ /il  fut  pris  tout  à  coup  de  diarrhée^  de  vomlsserkienle  bilieux,  de  crampes 
dans  les  bras  et  les  jambes  et  d'une  céphalalgie  très-violente  :  symptômes  qui,  loio 
de  dirtiinuer,  n'ont  fait,  au  contraire,  qu'augmenter,  et  robligèntà  venir  à  l'hèfntaL 

Aujourd'hui,  sans  doute  pdr  suite  du  repos  qu'il  à  pris  depuis  hier,  il  éprouifeun 
peu  de  soulagement  ;  cependant,  sa  face  est  rouge,  animée  et  présente  un  aspect  tout 
particulier  avec  un  peu  de  stupeur.  Son  intelligence  est  conservée,  mais  die  agit 
lentement  et  avec  eflTort  :  ses  réponses  se  font  beautïoap  attendre  et  sont  tr^iacon- 
plètes.  Nous  l'avons  fait  marcher  et  nous  avons  vu  qu'il  éprouve  un  tremblemeot 
considérable.  Ses  mouvements  sont  bien  coordonnés  néanmoins,  et  le  (remUemeot 
ne  résulte  que  d'une  faiblesse  musculaire  dans:  les  membrbs  iaféridurs  qui  sont  le 
siège  de  crampes  parfois  très-douloureuses.  —  Sa  vue  est  un  peu  troublée  ;  les  autres, 
sens  sont  à  peu  près  intacts.  Cependant  la  sensibilité,  sans  être  abolie,  est  un  peu 
obtuse.  Le  malade  accuse  en  outre  une  certainei  roideur  dans  les  articulatioos,  et 
vous  avez  vu  quelles  grandes  difficultés  il  éprouve  pour  saisir  avec  ses  doigts  une 
aiguille  placée  sur  un  plan  horizontal.  Son  odorat  est  également  un  peu  atteint:  illui 
semble  que  tous  les  objets  ont  une  odeur  de  solfure  de  carbone. 

La  diarrhée  a  cessé  et  est  remplacée  depuis  trois  jours  par  de  la  constipation;  son 
ventre  est  un  peu  douloureux  à  la  pression.  Il  a  de  la  soif,  dé  l'anorexie,  une  langue 
sabùrrale;  son  pouls  est  fréquent  et  bat  96  fois  par  minute.  Son  sommeil  est  agité; 
il  a  souvent  du  délire,  mais  un  délire  tranquille  se  traduisant  quelqu^ots  par  une 
abondance  extraordinaire  de  paroles  qui  sont  presque  toujours  Texpressionde  pensées 
erotiques.  Ses  rénctidns  génitales,  sans  être  complètement  anéanties,  sont  cepeod&Ql 
dans  un  certain  degré  de  frigîdfté;  tl  a  encore  des  érections,  mais  elles  sont  rares.. 
11  éprouve  une  plus  grande  sensibilité  que  d'habitude  A  l'action  du  froid. 

Nous  lui  avons  prescrit  une  bouteille  d'eau  de  Sedlitz,  de  la  solutiOD  de  sirop  de 
groseille  pour  boisson  et  deux  portions  d'aliments. 

Laénnee,  il  produisait  un  bruit  rotaloire. avec  cette  diflérence  qu*il  devenait  an  besoio 

ronflant  et  musical....  M.  Vernois  emploie  le  spasme  à  froncer  les  .artères,  etc.;.  » 

Cependant  les  bizarreries  des  souilles  cblorotiques  sont  (elles,  «  qu'elles  résbtent  à  la  soo- 
plesse  du  spasme,  comme  aux  vibrations  et  è  rinflllration  dès  artères,  codubs  au  frotteiaent 
et  à  la  gazéification  du  sang.  »  Elles  résistent  aussi  h  raltération  de  ce  liquide»  dont  la  coo- 
ristance  d^ailleors  ne  change  pas  d'un  instant  à  l'autre,  d'une  artère  à  une  autre  artère,  aoi- 
vant  la  juste  remarque  de  M.  Andry.  En  sorte  que  même  l'ezplicatioB  de  Rofkanet  en  atteod 
une  meilleure. 

«  A  Tétat  normeil  du  sang,  les  bruits  sont  sons  la  dépendance  immédiate  des  valvules, 
dont  ils  suivent  exactement  les  variétés  de  texture  et  les  transformations  morbides. 

Dans  l'endocardite  peu  intense,  les  valvules  s^épaiss^ss^t  légèreosenL  Aussitdl 

l*tiUératlon  se  traduit  à  Toreille  par  un  timbre  voilé,  pour  ainsi  dire  cotonneux.».. 

«  Quelquefois  les  valvules,  sans  augmenter  sensiblement  d'épalssem*,  perdent  leur  sou- 
plesse ei  se  durcissent,  lies  bruits  alors  deviennent  durs/8ees,pan:A«mt'ti^«  selon  Texpres- 
sion  de  M.  Bouillaud 

«  L'épaiteissemmit,  le  boursouflement  des  valvules  peut  devenir  considérable.  Les  bnitls 
devienoeni  de  plus  en  plus  soords,  et  finissent  par  disparaître  lorsque  l'altératlOD  est  anivée 
au  point  de  ne  pit»  permettre  le  claquement  de  ces  membranes. 

«  Il  arrive  fréquemment  que  les  valvules  déformées  cessent  de  remplir  exactemeol  tears 
fonctions  de  soupapes  et  permettent  au  liquide  de  rétrograder  en  partie  dans  ia  cavité d'éù  il 
vient  de  sortir.  C'eit  en  vain  que  Ton  cheruberait  alors  les  bruits  physiologiques  ;  s'il  eo 
reste  quelques  vestiges,  ils  sont  aussi  dégénérés  q^e  les  tissus  membraneux  d'où  ilséms* 
nent»»to»  .,.».].. 
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Sî  voob  svez'êbivi  'avec  fttleDtièi>)  IfeSBtears,  les  diverses  pbasesde  robservs-: 
lion  que  je  viens  de  dérouler  devant  vous,  vous  devess  voir  que  la  maladie  de  cet 
homme  se  divise  en  deux  périodes  parfaitement  nettes  et  tranchées  .  une  période 
â*exeitation,  et  une  période  de  collapsus  ou  de  dépression,  en  tout  semblables,  sauf 
la  durée,  &  celles  que  l'on  observe  chez  les  individus  soumis  à  Taction  des  anesthési-j 
ques  ou  de  Talcool.  Celte  ressemblance,  qui  devient  une  similitude  complète  lorsqu'au 
lieu  d'un  simpleaceès  d'ivresse,  on  prend  pour  terme  de  comparaison  l'alcoolisme! 
cbromque,  a  été  signalée  par  M.  Delpech,  —  à  qui  j'ai  fait  déjà  et  je  ferai  encore 
dans  le  cours  de  cette  leçon  de  très^larges  emprunts,  —  et  lui  a  permis  de  diviser 
les  phénomènes  de  rintoxication  par  le  sulfate  de  carbone  en  deux  périodes  parfais 
tement  distinctes.  Je  vous  demande,  avant  d'aller  plus  loin,  la  permission  de  vous 
donner  le  résumé  des  caractères  assignés  par  lui  à  chacune  de  ces  périodes  ;  ce  sera 
le  meilleur  moyen  pour  nous  de  savoir  à  laquelle  des  deux  correspond  plus  exactement 
l'état  actuel  de  notre  malade. 

(La  $uiU  au  prochain  nwnéro.)  F.  V. 


OBSTÉTRIQUE. 


FIBBOIftB  VOLDMIJNBDX  INTBBSTITIBL  BE  L'OTÉBUS  GBEZ  ONE  PBllllPABE  ;— BBBSEM- 
BLABGB  BXTBA0BB1NAIBB  AVBG  ONB  «B08BB8SB  «ÉIIBJ.LAIBB  ^  ^  MÉTBOBBBAQIE 
«BA¥B^  ^  PtiBITORlTB  MOBTBJULE. 

Par  le  docteur  Gh.  Hbcxisr. 

Le  18  juillet  i86û»  la  concierge  de  la  Maternité,  âgée  de  38  ans,  se  présente  dans  la  salle 
de  travaiL  En  examinant  le  ventre,  qui  mesure  10/i  centimètres,  on  a  Timage  très- nette 
d^un  utérus  . bicorne;. au  milieu,  un  enfoncement  assez  profond  d*où  part  une  sorte  de  gout- 
tière qni  s^étend  jusqu'à  la  symphyse;  la  moitié  droite  de  cet  utérus  ainsi  partagé  parait 
plus  basse  et  moins  étendue  que  la  gauche.  Dans  les  deux,  on  a  la  sensation  d^une  résistance 
élastique  due  à  la  présence  d'un  eïifant  et  de  liquide  amniotique  ;  toutes  les  deux  se  con- 
tractaient sensiblement  à  chaque  douleur,  et  comme  en  différents  points,  notamment,  à 
droite,  en  baa,  et,  à  gauche,  en  haut.  Ton  entendait  des  battements  redoublés,  on  ne  doute 
pas  un  instant  de  la  présence  de  jumeaux. 

A  Texamen  vaginal,  on  trouve  une  dilatation  de  cinq  francs,  la  poche  distendue,  et,  der- 

Un  peu  plus  loin,  ftouanet  croit  donner  les  causas  réelles  des  bruits  de  sauffleL  C'est  dans 
la  formation  de  tourbillons  qu'il  les.  trouve. 

« .,»«»  U  est  presque  superflu  d§  faire  remarquer,  dit-il  ensuite,  quelle  facilité  apportenl  à 
la  fonnAlion  de  tourbillons  et  de  souffles  la  dilatation  anormale  des  artères,  les  rétrécisse-, 
ments  des  orifices,  la  présence  de  caillou  sanguins  el  les  insuffisances.. 

«  Celte  dernière -cause  de  bruit,  qui  avait  échappé  à  Laènnec,  n'a  pas  été  importée  d'An- 
gleterre, comme  semblent  rfndiqner  MM«  Delaberge  et  MonnereU  M.  Fllhos,  qui  en  fit 
Tobjet  «pécial  desa  thèse,  en  1883,  en  avait  puléé  l'idée  dans  nae  thèse  imprimée  à  Paris, 
l^nnée  préoédenle;  avec  ce  titre  :  Analyse  des  bruits  du  oœur^  Le  murmure  occasionné  par 
reflux  y  fut  indiqué  à  priori  d*une  manière  fort  explicite,  à  une  époque  où  Fauteur  anglais 
était  probablement  inconnu  en  France.  « 

Sans  entrer  dans  ces  détails,  et  pour  montrer  en  quelques  mots,  d*one  manière  générale/ 
rimportance  firatiqae  de  la  théorie  des  claquements  valvulaires,  ne  suffit-il  pas  de  se  faire 
cette  simple  question  :  Le  médecin  qui  explore,  avec  Toreille,  la  région  précordfale  d*un 
homnèe  atteint  d^une  altéràtibti'  organique  du  cmur,  que  fait-il,  au  milieu  du  labyrinthe  de. 
phénomèbes  quMl  lai  faut  analyser,  sinon  de  suivie  le  fil  que  lui  offre  la  théorie  de  Rouanetf 
Un  bruit  de  souffle  est  perçu,  je  suppose  indicateur  d'une  lésion  organique,  le  médecin  ne 
va-t-il  paitâ'Itbt^rdV  pour  se  guidée,'  chercher  le  lieu  exact  t\.  le  temps  où  le  bruit  morbide  se 
produit  au  maximum?  Est-ce  du  côté  de  la  base  ou  de  la  pointe?  Est-ce  au  premier  ou  au 
second  bruit?  Est-ce  aux  deux  à  la  fois?  A  droite  ou  à  gauche?  etc..  Et  o'esl-ce  pas  ainsi 
qu'il  arrive  à  reconnaître  si  c'est  à  un  rétrécissement  ou  à  une  insuffisance  simples  ou  dou- 
bles qu'il  a  affaire,  aux  orifices  artériels  ou  ventriculaires,  du  côté  gauche  ou  du  droit?  Of, 
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rîère  •lié»  deux  pieds  en  première  p^sitleo  4  comme  iJfl  pcreisoeiett  pelili,  ile  ^olnièiint 
encore  davantage  le  diagnoelio.  ADamnèee,  v  réglée  à  d6  ai^s,  la  feinne  pe  vi(  p^  pendant  nq 
an,  pute  fu(  ipeaMruée  Irès-irrégnlièremeaU  P^r  ijal^valM  de  2-3-5  eemaioes,  et  cbaque 
fbifi  pendaut  9-il  jours.  A  31  ans,  elle  eut  uae  arthrite  du  genou  sauche,  qui»  au  bout  d'aa 
an,  se  termina  par  ankylose,  ce  qui  la  Gl  beaucoup  boiter.  Pendant  tonte  cette  maladie,  elle 
n'eut  pas  ses  règles;  lorsqu'elles  revinrent,  ta  malade  éprouva  chaque  fols  une  douleur  dans 
le  côté  gauche  du  bas- ventre,  douleur  qui  augmentait  par  la  pression,  et  elle  fut  frappée  de 
voir  son  ventre  prendre  du  volume,  surtout  du  côté  gauche;  elle  ne  fut  jamais  eiaminée 
avant  la  grossesse  ni  avant  le  travail;  elle  croit  être  devenue  enceinte  au  commencenent 
de  décembre  ;  à  celte  époque,  elle  ne  vit  rien  pendant  deux  laoie  ;  puis  elle  enl  uo  retour 
de  règles  qui  dura  pendant  cinq  semaines,  pm  lesrèglea  ceMèrentiont  au  lait,  fille  sentit 
les  premiers  mouvements  de  Tenfant  trèj^distinoteiment  le  iO  avril. 

Le  travail  marcha  rapidemenl;  an  bout  de  huit  heures  QtAenMe,  la  poche  amQlQliqaeBe 
rompait,  une  grande  anse  dy  cQrdon  opibilic{il  i^e  pr^sçoLa  ;  version  et  extraction  faciles  d'un 
enfant  pesant  1,250  grammes,  long  de  0,38,  correspondant  à  un  enfant  de  7  mois,  vi^aal, 
mais  qui  mourut  de  faiblesse  au  bout  de  trente  heures. 

Même  après  Textraction  de  Fenfant,  Tadmission  de  junreaui  ne  p\]l  être  ébranlée;  il  est 
vrai  que  Texamen  interne  n'y  autorisait  guère;  car,  derrière  une  grande  quantité  de  sang 
coagulé  dans  le  vagin,  on  ne  sentait  ni  de.peetie  ni  de  partie  fœtale;  en  admettant  aussi 
rhypothèse  d'un  utérus  partagé,  on  ne  pouvait  trijuver  aucune  trace  d'un  deuxième  orifice. 
Mais,  h  l'examen  externe,  on  constatait  que  la  moitié  droite  était  devenue  bien  plus  petite, 
tandis  que  la  gauche,  restée  la  même  qu'auparavant,  \i^r  son  d^Véloppeniént,  na  mollesse  e\ 
son  étasticlté,  faisait  supposer  qu'elle  devait  contenir  un  enftint;  pas  de  Itottements  redou- 
blés, quoiqu'on  les  eût  entendus  auparavant;  mais  les  apparences  précitées  de  l'otéras  oe 
pouvaient  faire  penser  à  autre  chofle«  comme,  par  exemple,  k  un  fibrolde. 

Dans  les  premières  heures  qui  suivirent  l'extraction  de  Tenfant  survinrent,  à  de  longs  inter- 
valles, des  contractions  douloureuses;  peu  II  peu,  le  sang  augmenta;  tous  les  signes d'n&e 
anémie  progressive  se  firent  sentir  et  nécessitèrent  une  exploration  avec  toute  la  maio;  elle 
eut  Heu  sept  heures  après  la  naissance  de  Tenfanl,  la  femme  étant  chforeftHinée  :  en  se  con- 
vainquit que  la  main  pénétrait,  à  travers  un  orifice  utérin  nohnal,  dans  une  cavité  fermée 
de  toute  part,  d'étendue  médiocre,  dont  les  parois  se  contraetaient  avec  énergie,  ce  qjat 
rendit  difficile  Tex traction  d'un  placenta  qui  n'était,  du  reste,  adhérent  nnlle  part,  mais  petit 
Cessation  immédiate  de  Thémorrhagie.  On  ne  pourrait  pins  gtière  admettre  qn^une  cliose, 
c'est  qn*un  fibrolde  volumineux,  interislitiel,  recouvert  partout  d'tne  conebe  aasex  épalsM 
de  fibres  utérines,  très-succulent,  peut-être  même  ramolli  au  centre,  avait  donné  Heu  à  cette 
singulière  erreur.  ' 

I  '  '   ssssssssssm         '    "  ssssssssssssBSSSÊaBBasBaBaÊÊBa^mÊMaBmÊÊmm^Êmmmaa' 

dans  cette'délicate,  minutieuse,  difficile  analyse,  possible  senleihent  ]ionr  le  praticien  exereè* 
encore  une  fois,  n'est-ce  pas  la  théorie  de  Rouanet  qui  seule  sert  de  guidet 

Écoutons  un  de  nos  meilleurs  cKniciens,  M.  Hérard,  dans  un  mémoire  diacoté  devant  la 
Société  des  hôpitaux,  et  publié  dans  les  Archives  en  1853;  voici  comment  il  s*exprime, 
page  21  :  «  Il  est  un  signe  qui  nous  a  toujours  guidé  d'une  manière  stre  dans  le  diagnostic 
des  affeetions  valvttlaires.  C'est  te  oége  du  bruit  de 'Souffle.  En  cela,  noua  aoounea  d'aceofd 
avec  la  majorité  des  observateart,  mais  en  opposiliMi  avec  If.  Beau.  Après  avoir  délimité  le 
cœur  par  um  percussioa  ■éthodiqoe,  et  fixé.  lapoaUion  relative  de  chaque  onfiee*  ntm 
jogeons  qoe  calui-^là'est  affecté^  au  niveau  duquel  te  bmlt  anormal  préaenla  ton  wuuamm 
d'iDtentité...««  > 

La  théorie  du  claquement  valvulaire,  démontrée  par  la  physique,  par  des  expëriences  sv 
le  cowr  sain  de  t'homme  moct»  et  par  Tétude  atéthosGopjqne  altenlive  et  miiiutiense  de  « 
même  cœur,  encore  vivant  mais  melade,  a  été  établie  per  Rouanet  lui-mênae,  L'expéneooe, 
BOUS  toatee  les  formes,  et  des  douze  anpées  qui  ont  ^ép^r4  sa  thèae  (1832)  de  eoa  R^ 
port  devant  la  Société  4e  médecine  de  Pari^  (iS/iA),  et  des  vipgVet  un  ai^  écoulés  depoii» 
n'a  £ait  que  la  confirmer  (iéfipitivement.  C'est  donc  la  bonne»  la  vrato  théorie  dea  broluds 
cœur* 

(Lafin'àmpr^hiriH.jmmfri)^ 
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Ux^  p^ii(oqile  à  marche  îDsidieuse  au  début  enleva,  au  sixième  jour,. ^a  inère^qui  ne  perdit 
çouuais^auce  qu'urîe  deinlrbenre  avai^t  de  mogrû. 

A  Taùtopsie,  on  trouve  les  lésions  ordinaires  d'upfi  péntonile,  naais  à  un  degré  très-mo- 
déré. A  (^sortie  des  Qrganès  (}e  la  génération,  le  fibrolde,  auquel  le  petit  utérus  était  ^xé 
coinme.u;p  appendice; donnait  encore  |a  ^ena^Hon  d'un^  fluctuation  évident^,  de  felie  sorte 
qu'on  eroyaît  positivement  h  un  contenu  liauide  ;  c'était  encore  une  erreur;  il  n'était  qu^ 
succulent,  .et  nç  contenait  aucgn  foyer  xa,mol,li  ;  il  pesait,  avec  Tutérus,  2,980  grammes,  avait 
une  longueur  de  Q%27  et  une  largeur  de  0",i7  ;  était  partout  entouré  de  substance  utérin^ 
qui,  au  fondus,  avait  une  épaisseur  de  0'',p5.  L'utérus  lui-même  et  ses  aupexes  étaient  sains* 
iBfiit^sscf^^,  fur  Gelh>  KMuàe  un4  J^ranmkr.  Décftm^ 

Xrad,  du  D' Guatave  I^auth* 

BIBLIOTHÈaUE. 

Pnblleatlon  des  OfinvreiLJiiéillcales  de  fe.  E.  litahL 

A  m.  AnàMéé  Iialoar. 

Puis,  le  17  février  1866. 
Très-honoré  confrère. 

Ne  pouvant  répondre  individuellement  à  chacun  de  mes  honorables  confrères  qui  me 
demandent  quelques  explications  touchant  le  retard  apporté  à  la  publication  des  trois  der- 
nierç  voAiHHis  de  ma  traduction  de»  Couvres  de  0.  fi.  Stahl,  je  prends  la  liberté  de  vous 
faire  pavvemr  les  Kgma  mvavtes,  .espérant  que  vous  aérez  assez  bon  pour  leur  accorde?  une 
place  d^n^tjirotre  ealiwablejjournal,  afin  de  les  porter  à  )a  connaissance  de  vos  nomMux 
lecteurs. 

Lorsque,  après  quinze  ans  dMncessants  labeurs»  j'eus  mis  la  dernière  main  à  mes  Traduc- 
tion» Notes  et  Commentaires  desGEuvrès  de  Tillustre  médecin-philosophe  de  Halle  (1),  j'étais 
heureux  d'avoir  accompli  un  travail  que  nul  encore  n'avait  mené  à  bonne  On,  vu  les  ennuis 
et  les  difficultés  inséparables  d'une  tentative  qui  demandait,  avant  tout,  une  persévérance 
4  toute  épreuve. 

Mais  j^étàis  loin  de  m'attendre  aux  déceptions  qui  m'étaient  réservées;  et  n'étaient,  d'une 
part,  les  eneouragemettfsqui  m'ont  été  donnés  par  Leurs  Excellences  MM.  les  ministres  de  la 
Maison  de  l'Empereur,  de  l'Instruction  publique,  d'État  et  de  la  Guerre;  n'était,  d'autre 
parly  Tadhésion  spontanée  de  quinze  cents  médecins,  savants  et  bibliophiiea,  je  me  serais  vu 
iûrcé4asiwâodre,,d'ai^V^ter  «lèqae  d^pui^ongtep^py»  u»e  publication  des  plqs  importantes, 
tant  par  la  richesse  que  par  l'inépuisable,  l^ç^ndité  du  fop4  ^Rf  l^^uel  reppse  la  doctrioe 
stabUenney  biej^  coniprise^  1^  seule  pent-èire  qui  puisse  offrir  de  sérieuses  garanties  pour  la 
réédiflcation  de  la  médecine  moderne,  à  Taide  des  documents  nouveaux  que  la  science  expé- 
rimentale^f^Qllîge  et  entasse  si  religieusement  de  toutes  parts. 

Dès  le  4*ébut  de  mon  entreprise;  j'at  été  contraint  d'agir  avec  une  circonspection  telle 
qne  j'aî  dû  ne  tirer  qu'à  500  exemplaires  les  cing  premiers  volumes,  et  revenir  plus  tard  h 
la  réimpression  de  ces  mêmes  volumes  à  mesure  que  le  nombre  de  mes  souscripteurs  aug- 
mentait. Cette  manière  de  procéder,  dictée  par  les  circonstances,  a  nécessairement  occa- 
«iMné  on  certain  retard  dans  la  manelie  progressive  et  réfulièrc  de  mon  œuvre,  et  j'ai  dû 
nVtapoie»  des  saorificea  qile  mes  conftsères.saoroBt.apprécier ,  car  bien  souvent  Ils  ont  été 
ai^-dessoBide  mes  ressources  (2).. 

Ces  simples  raisons  saroBt  acceptées,  j'espère,  comme  Pexpresaion  exacte  de  la  vérité,  et 

(1)  Ma  tràd^ictidn,  commencée  en  1845,  n'a  été  terminée  qu'en  1860.  Elle  comprend  S;  Traités  divers 
de  Milosopliiè  médicale»  de  Mysiologie,  de  Pstbolûgte,  de  Thérapeutique  et  de  Clinique,  coostituant 
les  8  volumes  grand  in-8°  de  ma  publication.  Mon  manuscrit  comprenait  ls,eoe  pages.  H  a  été  revu  et 
re<^(^  trois  fo)s,ax^f(nmpres.&loik. 

(2)  an  del)ors  des  raisons  inhérftfites  k  la  pubjiqation  d'un  ouvrage  considérable,  dçui  causes  ont 
enrayé  la  marche  régulière  de  Fimpression  et  la  remise  des  volumes  à  quelques  souscripteurs  ;  ce  sont  x 
1"  la  réimpression  des  tomes  II,  III,  lY,  Y  et  Yl,  dont  les  quatre  premiers  sont  arrivés  à  leur  3'  édi- 
tions 2**  Is  tfHard  ou  la  tW0lt00iio#  la^portant  quelques  souscripteurs  au  solde  des  volumea  à  eux 
remis  et  r^t^^is  par  ^«x.  C^tte  dernière  raisgji,  la  plus  fâcheuse  pour  mol,  est  assurément  aussi  la  plus 
préjudiciable  au  progrès  d'une  œuvre  dispendieuse  incçtfibant  ànmeuL  L'auteor.ea  effet,  s'est  trouvé 
seul  en  faice  de  difficultés  pécuniaires  presque  insurmontables,  et  seul  encore  eu  face  des  embarras  noa 
moips  sérieu^de  la  partie  scientifique,  littéraire  et  médicale  de  l'œuvre. 
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regardées  comme  saffisantes;  elles  sont,  du  reste,  les  seules  que  je  puisse  donner  publique- 
ment comme  pouvant  intéresser  mes  souscripteurs  et  expliquer  le  véritable,  mais  légitime 
retard  qu'ont  éprouvé  les  tomes  VU,  VIII  et  I*'  dans  leur  publication. 

D'après  les  nouvelles  combinaisons  que  j*ai  faites,  le  tome  VIT  paraîtra  le  30  mai,  le 
lome  VIII  le  30  décembre  1866,  et  le  tome  I**  (ainsi  que  Tatlas  que  je  donne  en  prime  à 
mes  souscripteurs)  sera  irrévocablement  publié  avant  la  fin  de  1867. 

Néanmoins,  je  sens  que,  pour  accomplir  jusqu'au  bout  la  lâche  que  je  me  sufs  imposée, 
j^ai  besoin  de  puiser  de  nouvelles  forces  dans  la  généreuse  coopération  de  mes  souscrip- 
teurs, qui  ne  failliront  pas,  eux  aussi,  devant  leurs  engagements. 

Heureux  si,  après  avoir  doté  la  science  médicale  d^une  œuvre  destinée  à  lui  rendre  d'émi- 
nents  services,  je  n'ai  compromis  que  ma  fortune  et  le  repos  de  ma  vie. 

Veuillez  agréer,  etc.  ir  T.  BLommr. 

ACADÊHUES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 

ACADÉIIE  IMPÉMAU  lEMÉIEGINE. 

Séance  du  20  Février  1866.  -  Présidence  de  M.  Bouchardat. 

GORRESPONOAIIGE  OPPIGISLLB. 

M.  le  ministre  4u  commerce  transmet  : 

i*  Des  rapports  d'épidémies  par  MM.  les  docteurs  Fournibr  (de  Kédange,  MoeêMe),  U- 
CAER  (de  Quimper),  Barth  (de  Boutey),  Oulmahr  (de  Forbacb),  Benoit  (de  Dienlellt). 

2*  Des  comptes  rendus  des  maladies  épidémiques  qui  ont  régné  dans  les  départemeDls  de 
Maine-et-Loire  et  de  l'Aube.  (Gom.  des  épidémies.) 

3*  t7n  mémoire  de  M.  Plouqcet,  médecin  à  Ay  (Marne),  sur  l'utilité  des  revaccioatioDs. 

h*  Une  note  de  M.  le  docteur  Cha^anii es,  de  Vais,  sur  l'emploi  de  Ja  croûte  vacdoale  dans 
la  pratique  de  la  vaccination.  (Com.  de  vaccine.) 

5"  La  description  d'un  nouveau  procédé  destiné  à  prévenir  les  accidents  causés  par  la  rup- 
ture des  sondes  dans  i'urèlbre,  par  M,  Je  docteur  Jobert,  de  Guyoovelle).  (Côm.  M^Ségalas.) 

6*  Une  lettre  de  M.  le  docteur  Ottosghur,  de  Stettin,  sur  un  moyen  de  combattre  le  cho- 
léra. (Com.  des  remèdes  secrets  et  nouveaux.) 
La  correspondance  non  offidelle  comprend  : 

1*  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Ghabrand,  sur  une  épidémie  de  typhus  observée  à  Brian- 
çon  (Hautes- Alpes)  en  1865.  (Gem.  des  épidémies.) 

2*  Une  note  de  M.  le  docteur  Blanchon,  médecin  à  Alexandrie  (Egypte),  sur  le  traitemeDl 
du  choléra  par  le  bichlorure  de  mercure. 

3*  Un  mémoire  sur  l'acrodynie,  par  M.  le  docteur  Falin.  (Gom.  MM.  Guérard  et  Bergeroo.) 

A*  Un  pli  cacheté  sur  le  traitement  hippocratique  de  la  nécrose,  spécialeo^ent  à  la  suite  de 
la  blessure  par  armes  de  guerre,  par  M.  le  docteur  Batailhé.  (Adopté.) 

M.  Wdrte  présente  :  i*  au  nom  de  M.  Mulhe,  un  mémofare  sur  la  destroction  des  aeiéei 
organiques  dans  l'économie  animale,  envisagée  an  point  de  vue  du  régime  à  snivre  à  Vicbj. 
•^  2*  Au  nom  de  M.  le  professeur  Tigri,  de  Sienne,  un  mémoire  relatif  à  la  fermstioo  da 
îaune  dans  les  ceofs  des  gallinacées,  aux  dépens  des  globules  rottges  do  sang. 

M.  Regrault  présente,  au  nom  de  M,  le  docteur  £•  de  Sitii^  médecin-major  à  l'hôpital 
militaire  de  Vincennes,  un  instrument  qu'il  désigne  sous  le  nom  de  couteau  gaiwmo^tau' 
iique^  à,  chaUur  graduée^ 

M.  Depaul  fait  hommage  à  l'Académie,  au  nom  de  M.  le  docteur  Griestnger,  d'un  Traxii 
(^aliénation  mentale,  traduit  en  français  par  M.  le  docteur  Doumig,  avec  une  Préface  et  des 
Notes  de  M.  Baillarger. 

M.  BouviER  présente  à  l'Académie,  au  nom  de  M.  Gharrièri  et  au  sien,  un  nouvel  appa- 
reil pour  la  coxalgie,  construit  sur  le  modèle  de  l'appareil  inamovible  de  M.  Verneuil.  Cet 
appareil  se  comjyose  (V.  les  figures)  de  deux  valves  en  cuir  moulé,  renforcées  par  des  bandes 
d'acier  et  réunies  à  droite  et  à  gauche  par  des  laçures,  de  manière  à  entourer  Pabdomcncl 
la  cuisse  du  côté  malade  et  à  immobiliser  la  hanche.  Il  permet,  comme  les  bandages  ioamo- 
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vibies,  les  moavemeDts  géDéraux  du  corps,  et  il  a  sur  eux  Tavanlage  de  pouvoir  être  enlevé  et 
réapplïqué  en  un  instant,  de  pouvoir  être  desserré  et  resserré  en  tout  ou  en  partie  à  îa  volonté 
dn  chirurgien. 

M.  Bouvier  a  déjà  employé  cet  appareil  plusieurs  fols,  et  ses  eflels  ont  été  des  plus  satis* 
faisants. 


M.  GiBERT  dépose  sur  le  bureau,  au  nom  de  M.  le  docteur  J.  d'Aguinès-Fonsegga,  de  Fer- 
nambouc,  une  lellpe  sur  le  développement  spontané  du  choléra  sans  importation.  (Corn,  dn 
choléra.) 

M.  J.  BÉCLARD  offre  en  hommage,  au  nom  do  M.  A.  Sarson,  an  ouvrage  en  deux  volumes, 
sur  i* économie  du  bétail. 

M.  GiBBRT,  à  Toccasion  du  procès-verbal,  demande  à  dire  quelques  mots  sur  la  vaccine  : 
M.  GiBBRT  :  Quand  on  a  évoqué,  dans  cette  enceinte,  le  fantôme  de  la  syphilis  vaccinale, 
plusieurs  de  nos  collègues  ont  été  frappés  surtout  des  dangers  que  cette  proposition  allait 
faire  coorjr  à  la  vaccina  elle-même  ;  quand  on  a  parlé  de  la  pratique  de  Taiguitle  qui,  moins 
que  la  lancette,  pouvait  donner  lieu  à  Técoulement  du  sang,  aiége  supposé  du  virus  syphili- 
tique, M.  Bousquet  a  dit  que  cette  aiguille  tuerait  la  vaccine.  Nous  avons  vu  ensuite  intro- 
niser en  grande  pompe  la  vaccination  animale,  et,  dès  lors,  on  a  pu  craindre  qu'on  ne 
laissât  tarir  la  soaroé  dt)  vaccin  humain.  C'est  ce  qui  est  arrivé.  L'Académie  a  manqué  com- 
plètement de  vaccin,  et  les  demandes  des  médecins,  à  cet  égard,  sont  restées  sans  réponse. 
J'ai  regret  d'avoir  entendn  dire  à  M.  le  Directeur  actuel  de  la  vaccine  qu'on  se  chargerait 
encoro  de  vaechièr  les  enfants qut sa  présenteraient  à  l'Académie:  mais  que,  pour  les  autres, 
\h  s'arrangeraient  oomne  ils  pourraient,  et  qu'on  ne  leur  donnerait  du  vaccin  que  s'il  en 
restait,  i'ai  vu  d'aitieurs,  avee  beaucoup  de  peine,  remplacer  l'ancien  employé  quH  pendant 
de  kmgaea  années,  avait  été  chargé  de  conserver  ici  le  vacdo,  et  de  le  distribuer  aux  mé- 
decioi  du  dehors.  Cette  conservation  de  la  source  du  vaccin  est  le  plus  grand  service  que 
TAcadémie  soit  appelée  à  rendre»  car  c'est  évidemment  là  qu'on  en  reviendra,  et  je  pourrais 
citer  un  grand  nombre  de  cas  dans  lesquels  la  vaccination  de  bras  à  bras  a  réussi,  après 
qo^elle  «vait  échoué  avec  les  pustules  des  génisses  de  M.  Lanoix.  Un  enfant,  en  ville,  chez 
lequel  M.;  Dep&ul  avait  fait  conduire  un  veau  -^  sans  cortège  ^  n'avait  pu  être  vacciné. 

M.  Dbfaul  :  Maisje  ne  connais  pas  cela;  il  n'y  a  pas  un  mot  de  vrai  dans  cette  histoire I 

M.  Gibert  :  Si  ce  n'est  pas  M.  Depaul,  c'est  un  autre.  Une  seule  chose  est  importante 
dans  tout  ceci,  c'est  le  veau!  J'ai  vacciné  cet  enfant  avec  du  virus  humain  et  l'opération  a 
réussi.  J'ai  dit. 

M.DBPADi.::  Il  n'est  impossible  de  ne  pas  protester  fmmédiatement  et  énergiquement 
contre  les  singulières  assertions  de  M.  Gibert.  Est-ce  ainsi  que  se  fait  la  science?  Comment  1 
M.  Gibert  apporte  ici  des  observations  4|«i  sont  censées  m'ètre  personnelles,  et  que  je  ne 
connais  pas»i. 

M.  6IBBRT  :  Je  me  suis  rétracté. 

M.  Depaul  :  Cela  ne  suffit  pas;  il  valait  mieux  ne  paa  s'avancer! 

Et^  puisque  j'ai  pris  la  parole,  continue  M.  Depaul,  je  demande  la  permission  de  protester 
aussi  contre  les  observations  do  M.  Carenxi,  qu'a  présentées  M.  Goérin  dans  la  dernière* 
séance  :  Il  a  dit  que,  sur  dix  enfants  chez  lesquels  on  avait  inoculé  sur  un  bras  du  vaecin. 
»oiP){»l  ^  fur  r^uir^  dt^  ,vi|çc|ip  bqm^io,  toute».  Ii^a  yaocinations  humaines  levaient  réusil, 
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tandis  qu'une  seule  vaccination  àniinale  réussissait,  sur  neuf  qui  échouaient.  Est-ce  encore 
ainsi  que  se  fait  Ta  science?  Les  choses  qu'on  prétend  comparer  de  celte  manière  sont-elles» 
en  effet,  comparables?  Qu'est-ce  que  ce  vaccin  animal  dont  on  se  sert?  c'est  du  vaccio  pris 
à  Naples,  conservé  dans  des  tubes,  él  envoyé  à  "îurin  ;  ce  vaccin  a  été  recueiiti  au  mojen  de 
la  raclure  des  pustules,  procédé  maintenant  abandonné  comme  défectueux;  et  qui  a  fourni 
ce  vaccin?  c'est  M.  Negri  qui  le  recueille  au  neuvième  jour  de  l'éruption,  au  lieu  de  le 
prendre  au  quatrième,  ainsi  qu'il  est  préférable  de  l^.fam;  —  et,  quand  toutes  les  condi- 
tions favorables  ont  été  négligées  aussi  complètement,  on  s'étonne  que  la  vaiM^inalion  n'ait 
pas  réussit  mais  c^est  à  fMre  croire  qu'on  n*a  jamais  vacciné!  Au  sarplfitt  qimniHiJdseûs- 
sion  s'ouvrira,  je  produirai  des  statistiques  auxqelles  je  n'attache,  je  dois  le  dire  dès  à  piè- 
sent,  qu^me  médiocre  importance  ;  mais,  enfin,  it  en  résulte  que  les  vaccinations  animales 
réussissent  un  peu  plus  souvent  que  les  vaccinations  humaines. 

M.  J.  GuiRiN  fait  remarquer  qu'il  a  présenté,  sans  commentaire  aucun,  les  observations  de 
M.  Garenzi,  et  à  titre  seulement  de  document  à  consulter.  Il  est  d'ailleurs  frappé  de  lé  légè- 
reté des  suppositions  que  vient  d'exposer  M.  Depaul.  Rien  dans  la  communication  de  M.  Ga- 
renzi n'autorise  M.  Depaul  à  faire  toute  la  série  des  hypothèses  auxquelles  il  sWi  Ihrré.  Les 
choses  se  sont  passées,  comme  je  l'ai  dit,  entre  les  directeurs  de  la  vaccine  de  Naples  et  de 
Turin,  et  il  est  tout  simple  de  supposer  qu'ils  s'y  entendent  absolumentqonuneceQx.de 
Paris.  '    .      % 

En  outre,  M.  Guérin  se  plaint  de  ce  que  le  rapport  sur  ta  vaccine  par  M.  Depaul  n'ail  pas 
été  mis  à  la  disposition  de  ses  collègues.  On  ne  le  trouve  pas  an  secrétariat,  et  il  est,  par 
con«éqn«ntv  bien  facile  à  l'antenv  d'accuser  «es  enntmdicteer»  élneiactHtid^ 

M.  Depaul  :  Ce  rapport  est  imprimé! 

M.  J.  Guérin  :  Faites-le  distribuer  !  .  ,  ^  • 

,  M.  LB  pRÉsiDUiT  :  Il  le'flecâl  •    .  im 

M* 

M.  Briquet,  au  nt)m  dé  la  commission  du  chbléra,  continue  la  lecfcfre  dti  rappoH  sur  la 
marche  de  cette  épidémie  en  18â9. 

M*  Àug.  Mercier  lit  une  note  sur  un  nouveau  cathéier-^coaduck^  pr^apre  à  fëciUi^  i< 
pratique  des  diverses  tailles  piriniales^    . 

Un  des  temps  les  plus  longs  et  souvent  les  plus-diflSciles  des' tailles  pénnéeles  estceiviqni 
a  pour  but  d'ouvrir  la  région  membraneuse  de  l'urèHire  an-desMlt  du  bnlfae  qu'il  importe 
tant  de  respecter.  On  a  beau  conseiller  d'eorptoyer  un  eaiKéier  Gftnnelé  aasièvohmiioeoxqae 
possible^  U  n'est  pas  toujours  faciie,  surtout  chez^tea  personne» f;res»»  côtBine;le  aoDtbeio- 
coup  de  calculeez,  de  l'aller  reobereher  dens  une  partieoù  îLfaii  diêvier  la  synfiiifseiNMeDÉ 
pour  gagner  la  vessie,  et  où  il  devient  presque  perpendienJaire.è  la  ^utfaee  4»  périnée.  Bt 
pnis»  chez  les  enfants,  on  ne  peut  employer  un  nathéler  volomitteux. 

Un  autre  défaut  du  cathéter  géoéralemeot  employé,  c^t  que,  pdur  lé  rendre  p1tt9fiid!el 
(reÉver  par  le  périnée,  oé  Ibî  donne  une  oourbnreassez' forte,  qui  fait  que,  pour  peu  qo'ed 
abaisse' Bon  extrémité  externe  afin  de  conduire  dans  la^  vessie  i'inttiiiment  tratfeMhl  -delfiis^ 
h,  dissiper  les  parties  profondes,  son  eilrémité  externe  se  relève  teljciment  vers  la  ps^  aatê- 
rieurê  dlu  réservoir  urinaire,  qu'on  n'eist  plus,  à  moins  de  très-grandeè  précautions,  arrêté 
par  14  cuMei-sac  de  la  canneh)ré. 

ra!  !*emédi6  à  ces  inconvénients  &  Taide  d'iib  (iohduéteuf  liouveau.  Cef  fnsirttttient  se 
compose  de  deux  pièces:  l'une,  principale,  qui  est  eilerne;  l'autre,  complémentafre,  qui  est 
interne  et  for^ne  un  stylet  «nalegne  à  oeivi  de  la  sonde  h  derdde' frère  lOôillet  pour  la  taiUc 
hjpogaslrique. 

On  peut  dlBlingner  dant  la  première  deuxportieiis'i  l'tt«e«  AI>,  f|ttl  »95  CMitiniètfts,  ref* 
semble,  pour  la  courbure,  ù  une  longue  sonde  de  femme,  puis  elle  se  recourbe  brifsqnetaieBt. 
à  angle  presque  droit,  en  sens  inverse.  Cette  seconde  portion  DE',  longue^  dis  8  eeiiUiBètita, 
n'a  qu'une  très-légère  inflexion,  excepté  près  du  bec  qui  se  termine  par  un  renfleioenl 
Cette  dernière  portion  esCereusée  sur  te  dofT  d>Bne  la^geet  profondie  dannétbre,  déjptelsioB 
origine  jnsqu'4  IG  millimètres  du  bec,  cannelure  fefrtll^ot  oul^de^sat  â  chaude  extrémité. 
Cette  pièce  est  munie  de  deux  anneaux  h  son  extrémité  elterne,  et,  dans  tbûte  sa  |irenri8^ 
pertien,  elle  est  arensée  d'un  canal. 

ta  secoMle  piè05  po^  idgéedbng  ce  èafial,  repfèsébtt  trïi  iftjrlet  otr  datii'lbng  de  $6  eeiilt- 
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tnèti^»  tefiÉfflér*  eflérféttremcrfit  par  on  anneanf  F  et  doui'be,  mais  étodllqoé,  et  éatînelé  6trr 
te  (M  Altos  Fes  19  teiitittièt^  qui  Ahcyotiftseot  à  là  pointe  0. 


On  comprend  que  quand  cet  instrumenl  a  été  Mrodait  dchsi  rurètnre;  hfrdaiM  d^bé  dans 
Ba  gatoev  d'une  pari  le  talon  est  fdcile  non-seulement  à  sentir,  mais,  à  voir  an  périnée,  et 
jqufi»  d'autre  part*  quand  on  a  fait  Tincision  préUminaire,  il  est  facile  de  déplacer  le  bulbe,  de 
faire  saillir  le  dard  au-dessus  et  de  diriger  sur  sa  cannelure  un  bistouri  droit  qui  arrive  alors 
clirectement  dans  la  cannelure  principale*  L^opératiofi^se  termine  enfin  comme  avec  un  calhé« 
ter  ordinaire  ;  seulement,  comme  cette  cannelure  principale  est  presque  droite,  on  n'est  pas 
exposé  à  en  sortir  et  à  se  fourvoyer,  camme  je  Tai  dit  plus  haut  et  commeje  Tai  vu. 

La  seule  objection  qu'on  pourrait  faire  à  cet  instrument  serait  que  sa  forme  doit  en  rendre 
l'introduction  difficile.  Je  puis  affirmer  qu'il  n'en  est  rien.  Je  Ta!  employé  deux  fois,  notam- 
ment sur  un  vieillard  de  82  ans  que  je  viens  d'opérer,  et  dans  la  clientèle  du  docteur  Vaullet, 
et  chaque  fois  l'iniroductloQ  de  ce  cathéter,  l'ouverture  de  la  région  membraneuse  et  la  glis- 
sement du  g;Qr£^eret  tranchant  dans  la  vessie  se  sont  faits  avec  une  très-grande  rapidité. 

—  A  quatre  heures  et  demie,  l'Académie  se  forme  en  comité  secret  pour  discuter  la  pro- 
fNWilimi  de  MM;  Boaley  et  Larrey,  relative  k  la  publioité  qu'il  conviendrait  de  donner  aux 
rapport»  nir  les  prix. 

"■  ■'  '  '  ■■"  • ' ■       ■  ■  ■  ■■   ■ 

RÉCLAMATION. 

t  ■é^i^ttii      •■*■  .fcii    I.  ■   >iiii  II ■  i  I  I. 

Â  Monsieur  Amédée  Latoub,  rédacteur  en  chef  de  l'Union  Médicale. 

I  Paris,  ie  it  février  iseé. 

Monsieur, 

Je  tMf  lient  pae<  votfe  dettiandei*  ta  pé^tnlssion  d(i  discuter,  avec  morn  confrère  ë1  âmi 
M.  HMxfminf  Le^and,  sut  la  loi  des  aliéné»,  dont  il  s'occupe  à  propos  de  mes  $emainé$ 
^€ieriK/ifuei:'î\  Ifottte  toulfe  naturelle,  et  môme  précieuse,  la  dérogatîoti  au  droit  commun 
rfe  la  prtKséddrel  qile  ofette  KH  conSatre,  el  il  ne  s'elfraye  nulléfflènl  dés  abus  qu'elle  peut 
entraîner;  Je  suis  contàîncu  qu'il  comprend  mal  en  cela  rinlérôl  mômè  delà  dignité  du 
Corprmédfcal*' niais  il  ne  nf  appartient  pas  de  défendre  coâtré  lui  cet  intérêt.  Je  veux  seule- 
ment relever  une  injustice  qu'il  a  comnMse  à  mon  détriment. 

M.  ÎH axiittln  Lep-ànd  m'accuse  d*avbir  été  agressif,  ou  plutôt  de  j'ôlre  toujouré;.  Il  se  peut 
goMl'all  raison,  en  IhèSe  générale.  Dans  le  journalisme  politique  militant,  nous  sentons  Vive- 
ment et  ftoufr  n*avods  pas  dduveni  le  temps  d'arrbndîr  nos  périodes.  Et  puis,  eu  égard  à  la 
gravité  des  intérêts  généraux  et  des  principes  pour  lesquels  nous  combattons  avei;  liné 
ardeDteieonvktiOD^  les  individualisés  aottSfiemblentiialurellemfnrt  bien  peu  dectoose.  S'il  y 
a^  défaut,  o'eflt  un  défaut  d'é4at,:elnous  pratiquons  entre  nous..  Tindulgenoe.  Deux  jouma^ 
listes  ^  sembMeat.prè»  de  a'entre-dévorer  h:  plnmii  à  la  mainv  dans  la  journée,  causent 
amicalement  le  soir  qjuand  ils  se  rencontrent  dans  un  salon,  au  grand  ébahissement  de  la 
galerie. 

Maïs,  à  coup  sûr,  jamafs  reproche  n'a  été  moins  mérité  que  celui  qui  m'est  adressé  dans 
le  cas  dont  il  s'agit  ici.  Il  n'était  pas  possible  de  mettre  les  personnes  plus  en  dëhofs  d'un 
débat,  de  rester  plus  exclusivement  sur  le  terrain  des  principes  que  je  n'y  suis  resté  dans 
ma  discussion  de. la  loi  de  1838  sur  les  aliénés.  11  a  été  rendu  plus  de  justice  à  ma  modéra- 
tion, dans  ce  cas  particulier,  et  je  vous  avoue  que  ma  surprise  n'a  pas  été  peu  grande  de  voir 
gue  ce  fût  un  eaprU  libéral  comma  VM  oelul  de  M.  Maximia  Legrand»  qui  me  reprochât  d'en 
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avoir  manqué.  Enlre  tous  eeux,  en  très-gr^nd  nombre,  qui  ont  écrit  mir  ce  «)|et,  daA9  ees 
derniers  temps,  je  me  flaUe  d^avoir  fait  «u  Corps  médkal  la  plus  Ivge  parf  qu'il  pdt  tmbH 
lionner,  à  moins  qu'il  n'ait  — -  ce  que  je  ne  puis  croire  —  la  prélention'de  disposer  arbilni- 
rement  de  la  liberté  des  citoyens. 

Mon  critique  se  fait  un  grief,  précisément,  du  cas  que  j*a1  cité  pour  montrer  qne  les 
garanties  édictées  par  la  loi  ne  sont  pas  toujours  Insuffisantes.  Dans  ce  cas,  qui  est  celui  dn 
capitaine  Madelaine,  et  où  il  y  a  eu  recours  suivi  de  mise  en  liberté,  un  certificat  coDStataot 
que  le  capitaine  pouvait  être  élargi  sans  inconvénient,  avait  élé  donné  par  le  directeurmème 
de  la  maison  de  santé,  que  vous  connaissez  bien.  Je  n'ai  pas  parlé  de  cette  circonstance, 
uniquement  pour  obéir  à  mon  parti  pris  de  laisser  les  personoalilés  en  debors  du  débat.  Tal 
voulu  discuter  une  thèse  de  législation,  que  les  amis  de  la  liberté  trouvent  importaole,  et  je 
suis  douloureusement  surpris  que,  dans  un  organe  sérieux  de  la  médecine,  oo  accuse  d*aToir 
été  agressif  celui  qui  a  écrit  que  si  le  ponvoir  n'abuse  pas  de  Parme  que  la  loi  de  1838  met 
entre  ses  mains,  cela  fait  U  plus  grand  honneur  à  sa  modération  et  témoigne  en  même  temps 
de  la  parfaite  honorabilité  du  Corps  médicoL  • 

Veuillez  agréer,  etc.  André  Sahsoh* 


COURRIER 


On  Ht  dans  le  Moniteur  universel  do  20  février  1866  î 

«  L'opinion  publique  se  préoccupe  beaucoup  en  ce  moment  de  la  maladie  appelée  fnVAt- 
nose  ou  des  trichines ,  dont  sont  affectés  les  animaux  de  la  race  porcine  et  qui  n^est  pas  sans 
danger  pour  les  hommes  à  raison  de  l'emploi  de  la  viande  de  porc  dans  l'aHmentatloD. 

*  Bien  que  jusqu'ici  celte  maladie  n'ait  pas  été  observée  en  France,  et  qne  ce  soil  p^e^ 
que  exclnsivement  en  Allemagne  qu'elle  ati  sévi  avec  quelque  intensité,  le  Gouvernement  y  a 
donné' depuis  longtemps  une  t)rè»-6érîeiMe.«tteDtîoo. 

«  Dès  tes  premiers  mois  de  ramnée  laâ&j  S.  fixe,  le  miflisine  'de  i'agHcitltttre,  éo  com- 
merce et  des  travaux  publics  avait  saisi  l'Académie  impériale  de  médecine /de  fexamen  de  la 
question,  et  ce  corps  savant  avait  chargé  un  de  ses  membres,  M.  le  docteur  Delpech,  profei' 
seur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  de  lui  rendre  compte  de  divers  documents 
qui  lui  avaient  élé  renvoyés,  et  de  lut  faire  iQllei^.prôpôiitlons  que  de  droit. 

«  L'Académie  de  médecine  n*avait  pas  encore  été  mise  à  même  de  délibérer  sur  la  question, 
lorsque,  dans  le  courant  de  janvier  dernier,  S,  Exe,  le  minisJre.  de  l'agricultore,  du  eoin- 
merce  et  des  travaux  publics  s'est  décidé  à  envoyer  en  Allemagne  même  étudier  la  maladie 
desirichines,  tout  à  la  fois  an  point  de  vue  de  la  médecine  humaine  et  au  point  de  vœdela 
médecine  vétérinaire. 

, ,  «  Sous  le  premier  rapport»  cettç  importante  v^itm  ne  pouvait  Mw  plus  utilevi*»!  ^^ 
fiée  qu'è  M,  le  docteur  Delpech,  que  TAcadémie  de  noèdecine  avait  elieHaaéme  ehsfgé  de 
recueillir  et  d'analyser  tous  les  faits  relatifs  ^  la  triçl)juû|se^«oo^  le  eeoond  napport,  le  où* 
nislre  a  fait  choix  de  M.  Raynal,  professeur  à  racole  vétérinajure  d'AlforL  Lee  deux  sanaU 
désignés  vopi  se  rendre  immédiatement  en  Altopiagoe;  Us  s'arréterpni  d'ailleurs  à  Hoy,  eo 
Beijsique»  où  la  maladie  parait  avoir  lait  son  apparition,  poiir  prendre  une  conaaisiancf 
exacte  des  circonstances  qui  se  raUaqheot  au  fait  signalé* 

«  On  voit,  d'après  ce  qui  précède,  que  l'attention  de  rauloriléest  éveillée  sur  la  maladie 
des  trichÎAes;  toutes  les  mesures  seront  prises,  le  cas  échéant»  iioit  pour  en  prévenir  l'iotnh 
duction  dans  notre,  pays,  soit  pour  en  arrêter  le  dévelpppement  si  elle  venait  à  s'y  ^^ 
fester.  ». 

^  M.  Bert  (Paul),  docteur  en  médecine,  docteur  es  «oienees  naturelles,  préparateur  du 
cours  de  médedne  an  Collège  Impérial  de  France,  est  chargé  du  cours  de  lOôlogie  et  de  pbf 
Biologie  à  fe  FaouHé  dea  sciences  de  Bordeaux,  en  remplacement  de  M.  Baeini  décédé. 

—  Nous  avons  reçu  une  leltre  de  M.  le  docteur  Coste,  directeur  de  ITÈcôle  préparatoire  de 
médecine  de  Marseille,  lettre  à  laquelle  M.  Garnier  fera  droit  dans  sa  prochaine  Chnmifvt 
des  départements. 

»■■'■      «I...     ,       h      ,.,i,.'É  '      I  I         ,  I  ** 

Le  Gérant,  G.  Rîchblot. 

tà^t  ■'■ ■    ■  I    — ■■  >  ' ■  ■  ■  .  .1. 1 'i   ■    .    •  ^— ^ 

PAais.  -^Tnidg^aahK  fivn  MAiTtsuc  «i  c«,  rué  M  tteui-'parlca-Siinf-Sattttei^  93, 
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If^'te.         :   .  Samedi  24  FôvrieMMe. 

'  '  '  •      '  •   B^miAnB.' 

I.  F^Aii»  :  Sur  la  séance  de  l'Académie  des  sciences.  —  II.  Clinfoce  médicue  (hôpital  de  la  Pitié, 
service  de  H .  Gafllavd)  :  IntoxieaUen  par  le  siilftire  de  carbone,  chez  les  ouvriers  employés  b  la  \ii1- 
canisatlondu  caoutchouc—  lit  Académies  et  Sociétés  savantes.  Société  d'hydrologie médiealB  de 
Paru  :  ApVAr^U  pulvérisnteur  des  liquides.  -^  L^tore. ,—  Discussion  aynr  la  dyspepsie.  —  Sooiéié 
impériale  de  chirurgie  :  Suite  et  fin  4c  la  discussion  sur  Tophlbalmie  purulente.  ^  Pièces  et  ob- 
servations pathologiques.  —  IV.  CoonRiÉa.  —  V.  FEmMEtbîs  :  Causeries. 

Parii,  le  23  Février  1806. 
BULLETIN. 
9nr  Uk  iiéiiiiee  de  VAemdiémie  de*  «eleaeea* 

M.  Paye  cônlinue  devant  TAcadémie  l'exposition  dos  patientes  études  qu'il  a  entre- 
prises siir  la  nature  dés  taches  du  soleil.  Jusqu'à  présent  ses  effort»  n'ont  guère 
abouti' qo'à  montrer  les  prodigieuses  dffflcultés  du  sujet.  Toutefois,  le  zélé  observa- 
teur ne  se  décourage  pas,  et  il  espère  que,  la  photographie  aidant,  on  aura  raison 
quelque  Jdur  des  mystères  qui  troublent  l'équilibre  do  la  photosphère.  Je  le  souhaite. 
Ces  questions,  malgré  leur  apparente  inutilité,  exercent  sur  certains  esprits  un  irré^- 
sistîble  attrait  que  Je  comprends  et  que  je  partage.  Mats  je  ne  ddis  présenter  aux 
lecteurs  4e  TUnion  que  des  rési>ltats  positifs,  quand  il  s'agit  de  sciences  aussi  ert 
dehors  do  notre  spécialité.  Dans  la  circonstance  actuelle  it  faut  donc  m'abstenir. 

Il  en  est  dé  même  ùeti  considérations  développées  par  M.  Delàonay  relativement  à 
l'influenoe  de  la  lune  sur  le  mouvement  de  rotation  de  la  terre,  et  dont  j'ai  déjà  dit 
quelques  mbts.  Ici,  l'intérêt,  pour  être  très-éloigné,  était  cependant  plus  direct.  S'il 
est  vrai,  en  effet,  que  l'action  de  notre  satellite,  en  produisant  le  phénomène  des  mad- 
rées, ralentisse  la  vit^se  du  globe,  ce  ratentissement  ne  serait-il  que  de  si'x  secondes 
par  siècle,  on'saisittout  de  suite  la  conséquence  terrible  qui  en  découlé.  Du  moment 
i]ae  le  riomiK'ede'secondes  eiBt appréciable,  on  peut,  dès  à  présent,  flxer  irrévocable* 
m6tit  Fépoque  où  la  terre  ne  tournera  plus  du  tout.  Et  voilà  la  face  énigmatique  de 

FEUILLETON. 


GAUSEllIBS. 

Faites  de  Tor,  mon  cher  monsieur  Favre,  faites  de  Tor»  mais  ne  faites  pas  le  merle.  Vous 
sifflez  mal,  vous  Sifflez  fauxi  vous  sifilez  à  contre-lemps,  et  rien  n'est  plus  désagréable  à 
Toreille.  Dans  ùa  pays  habitué  à  entendre  cbaater  des  merles  4e  la  force  de  Pascal,  de  Vol- 
taire et  de  Paul-Louis  Courier^,  on  a  le  droit  d*èlre  difficile  et  exigeant  contre  quiconque,  n'y 
étant  pas  condamné  par  la  Cour  de  cassation,  prend  le  rôle  de  cet  oiseau  joyeux  et  moqueur, 
Vojons,  y  éUez-vous  condamné,  comme  nous  à  payer  l'amende?  Non.  £h  bien,  alors,  vous  ne 
méritez  aucune  espèce  d'indulgence. 

Vous  me  sifilez  pour  avoir  exposé  à  nos  lecteurs  pourquoi  l'UNioif  Médicale  a  suspendu 
toute  discussion,  sur  rorganisation  de  l'eniieignement  de  la  médecine.  Abl  si  noua  n'avions 
rien  dit,  cber  mei^le,  qu'eussiez-vous  dit  à  votre  tour?  Je  vous  entends  cbanter  ce  refrain  : 
L'Union  Méoigals  se  tait,  c'e^t. qu'elle  n'i^  plus  rien  à  dire;  elle  recule^  elle  est  vaincue,  elle 
est  écrasée  sous  le  poids  de  nos  arguments  1...  Mais  je  vous  ai  enlevé  l'bonneur  de  cette  vic- 
toire, et  vous  m'en  voulez  un  peu;  beau  merle,  vous  chanterez  plus  juste  une  antre  foisl 

V4>us  ÎBtitQiez  vqUa  article  :  La  Tour  d'alarme,  comme  vous  aviez  intitulé  votre  précé- 
dente éluoubration  ;  La  Toua  de  Babel.  Vous  intitulerez  certainement  votre  procbaine  :  La 
ToDR,  prends  gardai  Comme  c'est  jolil  Et  ces  plaisanteries  sur  le  nom  de  notre  rédacteur 
en  cM  sontrelies  fines,  délicates  et  netives?  Mettez-vous  donc  une  bonne  fois  en  colère,  et 
Tome  XXTX,  —  Nouvelle  série,  23 


Digitized  by 


Google 


354  L'UKIpN  IIËDICALE. 


la  lune  qui  nous  apparaît  bien  autrement  redoutable  que  le  patîRon  dto  ta  trompette 
du  jugement  dernier.  Heureusement,  les  calcula  de  M.  Delannay  ne  semblent  ])a8 
encor«  définitifs,  et  M.  Bertrand,  les  reprenant  à  nouveau,  est  arrivé  à  des  eonflluBons 
différentes.  M.  Delaunay  tient  bon,  je  ne^piMa  le  dissimuler.  Le  procès  est  palpitant; 
c'est  une  question  de  vie  ou  de  mort  pour  la  planète,  sans  circonstances  atténuantes, 
sans  commutation  de  peine  et  sans  recours  en  gr&ce.  Coname  j«  me  récusernis  si 
j'étais  juré  I 

J'ai  mentionné,  dans  le  Bulletin  du  13  janvier  dernier,  «ne  maladie  parasitaire 
des  abeilles  signalée  par  M.  Edm.  Ducherain.  Ce  naturaliste  annonce  aiyourd'bui 
que,  grftce  à  l'obligeance  de  M.  Hamet,  professeur  d'apiculture  au  Luxembourg,  il  a 
pu  observer  les  abeilles  d'un  grand  nombre  de  ruches  et  constater  que  ces  hymé- 
noptères sont  sujets  à  deux  parasites  distincts,  l'un  dont  il  a  parlé  dans  sa  précédente 
communication,  et  l'autre  qui  avait  été  signalé  far  Réaumur. 

A  ce  propos,  je  ne  puis  résister  au  plaisir  de  citer  le  passage  suivant  d'une  lettre 
que  me  fait  l'honneiir  de  m'adresser  îa  très-âavante  traductrice  (pourquoi  le  mol 
traducteur  n'aurait-il  pas  de  féminin?)  du  livre  du  docteur  LivlngsljOne  : 

«  J'ouvre  rUmoN  Médigàlb,  et  j'y  vois  deux  faits  de  ma  conoaissance»  J'ai  80u« 
vent  trouvé  sur  diverses  plantes  un  acare  que  j'ai  vu  fréquemment  sur  des  iofisctei 
floricoles,  mellifèreset  autres.  Ces  parasites,  que  j'ai  toujours  rancootrés  sur  des 
végétaux  ayant  soufiert  de  l'humidité^  du  froid,  de  la  sécheresse  ou  de  toute  autre 
£ause  générale,  se  trouvaient  principalement  dans  le  parenchyme  du  réœ^ade  dei 
synanthérées,  où  les  mellisuges  auraient  pu  le  porter  ;  mais  je  les  ai  découverts 
maintes  fois  dans  les  c6nes  de  pins  maritimes  attaqués  d'une  foule  de  inaux>  œqoi 
me  fait  penser,  avec  M.  fîucbemin,  que  c'«st  l'insecte  qui  les  gagne  de  la  plante. 

•  L'autre  fait  est  le  gnind  œuvre  de  M.  Favre.  Un  savant  chimiste  n'a-t-ilpas 
annoncé  le  même  résultat  il  y  aqaelque  doute  ans?  Peul-élire  ai-je  soa  som  dans 
mes  notes;  mais  je  n'ai  pas  le  temps  de  le  chercher,  —  pas  de  fourmi  plus  f^reesée 
que  moi. 

c  La  transmutation  du  cuivre  en  or  pur  est  surprenante  pour  notre  ignorance; 
mais  pourquoi  s'étonner  de  celle  des  métaux,  quand,  depuis  l'être  le  plus  infime  joe* 
qu'au  savant  que  cette  alchimie  fait  sourire,  on  ne  fait  pas  autre  chose  quede  traoe- 
muter  de  la  matière  minérale  en  matière  végétale,  qui  se  change  à  son  tour  en  ma- 

appelez-moi  Jacques  Latoor,  comme  Ta  frH  on  avlenr  vexé  dont  je  n'ai  pas  voulu  insérer  la 
prose  ;  mais  vos  charmantes  manières  me  donnent  l^envle  d'examiner  de  près  la  vôtre  : 

0  Pour  quiconque  observe  d'un  œil  impartîat  et  tranquille  les  mille  feux  follets  qui  mon- 
tent à  notre  horizon  médical ,  la  cravate  blanche  a  ses  heures  le  liesse.  »  Qoesl-ce  que  celt 
veut  dire,  inon  cher  merle,  des  feux  follets  qui  mettent  la  cravate  blanche  en  liesse?...  Pre- 
mière énigme,  passons. 

«  NOUS  avons  redouté  un  Instant  dé  voir  se  dresser  une  tour  de  tlâVel  eticbtnbtlinté  wt  le 
soi  assez  mal  aplani  de  la  profession.  Grâce  au  bon  serns  des  mèdecinef'ile  Frtinee»  ce  bloc 
cyclopéen  a  disparu  de  la  perspective.  »  Vraf,  beau  merle,  je  ne  coifjpretidB  pas  une  bote  de 
èette  musique,  tour  de  Babel,  bloc  cyclopéen  ;  j'ai  beau  chet'cher,  rîeb  ne  ihe  vient  dëconde 
énigme. 

«  Par  contre,  une  ombre  dhinoise  est  Venue ^dressè^  sa  sffbôtrefte  hDtaoùtlstiqoe  ^  le 
paravent  du  mieux  disant  de  nos  causeurs  patentés.  »  Cette  ombre  chinoise,  mon  dfèr  tuerie, 
c'est  l'AdihifiisiratiOo  €o  timbre  et  les  exIjjetKîes  de  sob  pupier  tittibrè.  Oiie  be  ioUtrapeo 
chitïols,  je  ne  dis  pas  le  boatraire;  maisf  que  ce  soit  une  ombre,  je  le  conteste. 

^  Le  docteur  SimpHce  a  élevé  au-dessus  des  combles  de  rOmoK  Mtoicâifi  la  totar  d^àlarmè 
la  plds  hortiiique  que  l'on  poisse  imaginer.  »  Vous  sifflez  mal,  beau  meHis.  9eM  Mts  pas 
monté  snr  tes  combles  de  la  maison»  au  coniraîre,  c'est  du  rez-de-chaussée  que  j^'  parléi 
Je  sais  deumer  aux  choses  la  place  et  les  proportions  qui  leur  tionvlefiae*t,  et  Je  ft'élèYC  p» 
^  ta  haateot  da  premter-Patis  ce  ^  dolK  rester  aux  étëges  <îàférteur«i  ¥eti^  «apraiiofl 
^'horrifi^e  «est  tant  à  IM  Inexacte. Mon  article  a'SvaK  pas  le  «il^aëtèit  ^QS  Wmaftti  ionaei, 
e>t  t^t  cse  qai  %o{|  tombe  à  faux  et  de  eélé  : 

«  Ost  du  haut  ^t^  mcfnument  luloKte  que  le  veilletn>«éfetièalre  da  derttierées  Maain 
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tière  humaine  plus  précievac  ^^41*^1^  J&poaièfl£|^(ti|iUl!4  moi,  un  petit  lingot  de  ce 
dernier  métal,  et  j'ai  eu  Thonneur  d'ouvrir  lexu'euset  où  il  s'en  trouvait  des  parcelles 
non  douteuses.»  '  .  i.  .   •  ,,.;.■  .;.',: 

Cette  dernière  phrase  me  laisse  bien,  un  peu  d'ipcertitude  dans  rfisprit  ;.pion 
honorée  correspondante  possédé  un  pelîf  lîhgoï  d'or,  et  je  lui  en  ftiîs  mon' sincère 
compliment,  quoiqu'il  doive  être  bien  petit,  ce  lingot,  sM  est  formé  des  parcelles 
qu'eUes^mie^daB^Jeoreii^ât*  .,...•.  .      • 

M.  J.  Cloquet  présente  deux  brochures  de  M.  le  docteur  Demarquay  :  VuM,  sur 
ravant^bra#»  l'autne.  Air  le  be(sdeilièvre  ;  ^  et  un  v^dtymc  du  doeieur  llarion  Sim- 
son,  reoferma^àt  de9  obepervationa  chirurgicales  persimool^^  4  l'auleur  et  reeueillies 
àNew-YoA.  .^ 

M»  BooDgnâart  dépose  sur  <)e  'borcaa  m  mémoin,de  M.  Gatidrom  reittlf  aux  varia*- 
tions  dtflftiécoodîté  chez  les  hybrides. 

•  H.  Ûatidry  cèm{»lMe  le  éoh^lè  réndv  des.  fonflles  fôflQd  dans  i'Attique,  sous  sa' 
dâreèlIonètpAr  }eà  èrdi^s  de  i'A^l^lénifé,  en  1956  et  éf»  l^!!^.  PIub  de  4,0D0  ëehan^ 
fiHobs  fos»l«B<onl  été  eollectiewnés,  et  c^es  échantilMs  sont  d'autant  pliis  précieux 
quils  TestMaënt  des  tfansitfotos  entre  dés  eàpêces  qu'ôh'eroyrft  parftiîtement  dis- 
finefes  cl  *épar*e«  par  des  htattrs  «foe  rien  ne  poorrait  j^ittafs  ctinïMer: 

.  M.  Ch.  Deviile  remet  à  M,  le  Président  une  lettre  de  M.  Monlferrat,  sur  le  trepi- 
blement  dei  terre  quî  ^esî  fait  sçntîr  à  MexicoJe  2  janvier  derniéf;--  et  îl  donYie 
Icctùte  (l'une  lettre  de  M,  François  Lenormand  sur  le  soulèvement' volcanique  d'un 
notyèl  îlot,  tout  près  de  rJIe  Sântorin.  Il  tçrmîne  sa  lecture.en  émettattt  le  vœu  que 
FAcâdémle  envoie  un  otservateur  qui  lui  rendra  compte  des  faits;  '  ' 

L'Aca4éinJe,  qui  paraît  accueillir  favorablement  cette  proposition,  se  forme  en 
comi.ti^  secret  pour  désigner  le  voyageur  qui  devra  partir  sur-le-cbanpip.  (s  Les  phéno- 
mènes li'attendçnt  pas,  »  dit  Jl.  DoYil|e. 

,,  prMaximiaL^CRAND^ 


nous  a  crié  d'une  voix,  lamenlablemeol  prophétique  ;,  Bédacieurs,  preniez  garde  à  vous!  » 
J'aurais  fait  cela,  mon  cher  siffleur,  qu>u  lieu  de  me  siffler  vous  «feriez  dû  m'applaudir,  car 
je  vou?  aurais  donné  un  avis  charîlabie.  Mais  je  n'ai  rien  dii  de  cela.  Ma,  voix  n'avait  rien  de 
proi»héllque  ni  île  lamenlatle.  Où  îrouvez-vous  donc  le  secret  àe  ce  slyle  colorié  comme  une 
image  d^Êpinal  :  Monument  ^irisolilep  veilleur  légendaire,  dernier  des  manoirs?  Que  c>^( 
ieau  f  que  c'est  beau  I  . 

«Quel  cataclysme  se  prépare?  les  cataractes  d'un  déluge  inédit  vonl-elles  s'e'nli 'ouvrir 
sur  nos  l^les?  A  qui  se  Sé)r,  ci. le  cri  d^alarme  s'élève  de  Ce  dpnjon  'sf  inlimemenl  inféodé 
aux  puissances!  » 

.Voyez,. mon  cher  merle,  comme  vous  n'êtes  qu'une  linotte.  Vouç  parlez  de  cri  d'alarme  à* 
cette  phrase,  et  ^  la  phrase  qui  ^ull  vous  dites  ':  «  C'est  comme  j'ai  Phonneur  de  vous  le  dii-e^ 
nous  chuchote  à  Poreill^  le  perspicace  docteur  Sîmplice.  »  Faites  donc  attention  à  la  noté^ 
au  ton  et  à  la  plef.  On  ne  c/iuc/i(7/«  pas  un  cri  d'alarme. 

Expliquez-vous  donc  :  que  voulez-vous  dire  par  ce  a  donjon  si  intimement  inféodé  aux 
puissances?  »  yoyons,  pas  de  réticences,  pas  de  perfides  insinuations.  Le  nierle  sifile  Carré- 
ment, joyeusement,  en  plein  joqr;  il  n'a  pas  le  cri  sinistre  de  la  choueltç  nocturne,  de  Cet 
affreux  olse^in  que  les  anciens  plaçaient  au  pied  de  l'image  de  la  Calomnie.  Choisissez  entre 
merle  et  chouette.  Si  merle,  effacez  celte  inféodalion  de  POnjon  Médicale  aux  puissances." 
A  gnelles  puissances  ?  désfgnez-les.  Effacez  encore  celte  phrase  injurieuse  :  «  D'ailleurs,  le 
mdtiAe  est  si  méchant,  que. cette  chaste  Union,  si  pure  de  tout  mouvpneni  non  commandé.*  », 
Commande,  par  qui?  Je  vous  mets  au  défi  de  donner  une  explication  loyale  Oç  celle  insinua- 
tion. ËHàce^  encore  cette  autre  articulation  ;  «  Il  est  plaisant  que  ceux  qui,.,.,  se  balancent^ 
^Qx  faveurs  de  qui  leur  semble  le  mieux  assis,  »  De  quelles  faveurs  parlez-vous?  Monlrez-les 
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Mèpltel  4e  lA  Pitié.  —  Service  de  M.  le  doçteor  T.  GAIXARD. 

intOXlGATIOHr  PAE  LB   SULFIIIB  BB  CAUONB,  GHBI  LB8  0IJ?1IBB8  BMPLOTÉB 
A  LA  TVLGAinSATtOll  BV  GAOOTCHOIIG  (*)... 

La  première  période,  ou  période  d'excitation,  a  un  début  Tariable,  suivant  lei 
individus. 

Quelquefois  la  maladie  se  déclare  brusquement  en  quelques  heures;  souvent  il  faut 
attendre  plusieurs  mois  avant  de  la  voir  se  manifester.  Ordinairement  le  début  est 
marqué  par  une  céphalalgie  que  les  malades  attribuent  à  l'odeur  du  sulfure  de  cai^ 
bone,  céphalalgie  perâstante»  et  qui  se  montre  sqrtoat  après  letravail  ;  ^daos  quelques 
cas  elle  est  excessive,  atroce,  insupportable.  TantM.elle  est  générale  et  occupe  tonte 
la  tète,  tantôt  elle  est  partielle  et  peut  prendre  le  caractère  4'ttQe.névralgîe  trihciBie. 
Bientôt  surviennent  des  éblouissemente,  des  vertiges,  parfois  des  convulsionaépilep* 
tiformes.  La  niarche  commence  déjà  à  devem'r  moins  certaine;  le  malade  semble 
hésiter  à  avancer.  Il  éprouve  des  douleurs  museulairesi  des;  fourmillements,  des 
démangeaisons  dans  les  membres  ;  souvent  la  sensibilité  de  la  peau  est  exaltée  dans 
ces  parties. 

Du  côté  de  rintelligence,  on  observe  une  excitation  remarquable:  le  malade 
montre  une  loquacité  étonnante;  sa  parole  est  facile, ,  abondante;  il  est  d'une 
mobilité  d'esprit  extraordinaire  :  tantôt  il  chante,  rit  et  badine^  tantôt  il  pleare, 
devient  triste  et  maussade.  H  s'irrite  facilement,  ne  peut  souffrir  la  moindre  contra- 
diction, et  se  porte  quelquefois  à  des  actes  de  violence  pour  les  motifs  les  plus  futiles: 
La  nuit  se  passe  presque  sans  sommeil,  et  dans  uiie  agitation  continuelle.  Si  parfois 
le  sommeil  vient,  il  est  troublé  par  des  rêves  fatigants,  par  des  cauchemars,  par  du 
délire,  qui  peut  se  continuer  même  pendant  l'état  de  veille.  L^aliénation  mentale  a 
été  constatée  deux  fois  sous  forme  de  manie  aiguë,  chez  des  malades  qui  ont  rapide- 
ment  guéri.  Un  troisième  s'est  suicidé  dans  des  circonstances  qui  révélaient  chez  lui 
la  présence  d'un  délire  véritable. 

(1)  Saite.  —  Voir  le  numéro  du  SS  février. 

donc.  Effacez  surtout  celte  dernière  assertion,  la  plus  digne  de  toutes  de  Toiseau  emblème 
de  la  calomnie  :  u  II  sied  tôajours  mal  de  se  plaindre  des  puissances  devant  lesquelles  od 
s'incline  avec  un  tact  si  fin  quand  tout  sourit  à  la  fortune.  » 

Avais-Je  raison  de  parler  Tautre  jour  de  cet  antagonisme  profond  et  quelquefois  féroce  qoi 
divise  la  Presse  I  Que  nous  ne  soyons  d'accord  ni  sur  les  doctrines,  si  sur  Porgaoisation  pro- 
fessionnelle, c'est,  hélas  I  le  sort  commun  en  toutes  choses;  mais  respectods-nous  au  moins 
dans  le  caractère  et  la  yaleur  morale  de  nos  œuvres.  C'est  une  triste  guerre  que  celle  qui  se 

fait  sur  ce  terrain Mais  ne  prenons  pas  plus  au  sérieux  qu'il  ne  le  faut  ces  ineartades 

d'un  esprit  fantaisisle  et  souvent  incompréhensible.  Je  lui  répète  mon  mot  du  commence- 
ment: 

Faites  de  l'or,  mon  cher  monsieur  Pavre,  faites  dé  For,  mais  né  faites  pas  le  merle.  Je 
vous  rends  celle  justice  que  vous  maniez  mal  celte  arme  peu  courtoise  de  llnsiauation.  C*est 
qu'en  voire  âme  et  conscience,  vous  savez  que  nous  aimons  ici  ja  liberté  autant  que  vods; 
que  nous  n'ayons  ni  attache,  ni  patronage,  et  que,  sans  en  parler  ni  aussi  haut,  ni  aussi  soo- 
vent  que  vous,  nous  sommes  aussi  fiers  que  vous  de  noire  indépendance. 

II  est  quelque  chose  dont,  ma  foil  vous  me  rendez  fier  aussi,  mes  chers  contradictears: 
c'est  ratienlion  que  vous  apportez  à  tout  ce  qui  s'écoule  de  mon  humble  plume,  et  votre  soin 
à  scruter  tout  ce  qui  se  publie  dans  ce  journal.  Malpestel  mais  c'est  très-glorieux  cela.  Jeoe 
sais  comment  vous  en  remercier,  si  ce  n'est  de  temps  à  autre,  et  quand  la  madère  fait 
défaut,  en  vous  donnant  la  réplique,  afin  que  vous  ne  croyiez  pas  à  un  dédain  systémaliqae 
et  concentré.  Non,  vous  me  faites  plus  de  plaisir  que  de  peine.  Permettez  à  un  vétéran  de 
la  Presse  de  vous  le  dire  :  vous  me  paraissez  un  peu  conscrits  sur  toutes  ces  questions  de 
relations  entre  journalistes,  Par  exemple,  je  n'en  dirai  pas  plus,  ce  serait  Irpp  SimpHce; 
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Les  drgmiM  des  seft»  oBr%tïî  des  phéttonièfies  singuliers  :  du  eôlé  du  goût  quel* 
quefois,  on  observe  une  délioat^Bse  excessive;  souvent  on  trouve  TappétU  eiagéré, 
et  M.  Delpetti  rapporte  le  fait  d'un  iodividu  (fat  dépensait  dii  franee,  en  portions  de 
six  sous,  à  un  seaf  dé'  ses  repas.  Il  semble  aux  malades  que  tout  ce  qui  les  entoure 
exhala  une  odeur  de  sulfura  do  carbone.  La  vue  est  a£Eaiblie.  Les  organes  génitaux 
présentent  babitnellement  au  début  une  surexcitation  extraordinaire.  C'est  cbes 
l'homme  seirienient  que  l^on  observe  ce  dernier  symptôme  ;  chez  les  femmes,  un  sen* 
timent  que  vous  comprenez  empêche  qne  les  renseignements  nous  soient  fournis,  sur 
eepoinl,avec  toote  hiainoérité  que  nous  pourrions  désiren  liais  l'excitation  des 
fonelieDS'  génitales  se  traduit  par  Taboiidanoe  des  rè^aet  par  dea  roéiroritiagies 
qui  peuveirt  souvent  être  considérées  comme  de  véritables  avortements,  lesquels  sont 
si  fréquents  que  peu  de  des  ouvrières  peuvent  mener  à  bien  une  grossesse. 

Outre  ces  symptômes,  on  obser^e^  encore  des  nausées,  des  vomissements,  de  la 
toux,  deToppressioti,  éés  mouvements  fâmles  et  des  palpitations  de  cœur. 

La  defeixième  période,  oo  période  de  collapsus,  est  caractérisée  par  un  abattement 
profond,  par  un  affaiblisseitient  souvent  considérable  des  facultés  intellectuelles.  Le 
malade  setîible  triste,  découragé,  IndiiTérent  à  tout  ce  qui  se  passe  autour  dé  lui.  La- 
mémoire  est  aflhiblie  :  il  éprouve  de  la  difficulté  pour  exprimer  sa  pensée;  Il  ne  peut 
trouver  les  ¥ny)ts,  il  semble  les  chercher.  La  céphalalgie  persiste;  elle  est  devenue 
gravatrve.  L'exaltation^  de  la  sensibilité  fait  place  à  de  l'anesthésie  et  à  de  Tanolgésie. 
La  vue  se  trouble  de  plus  en  plus;  l'amaùrose  peut  survenir  ainsi  que  la  surdité. 

Du  côté  des  organes  génitaux,  à  Texcitation  succède  une  frigidité  complète,  d'Où 
résulte  «(ouvènt  rfmpufssanc'e.  Si  le  sujet  est  jeune,  lé  testicule  s'atrophie  ou,  tout  au 
moiriSy  s^arrète  dans  son  développement;  ché^  les  femmes,  la  stérilité  est  cbniplèté; 
si,  par  hasard,  elles  sont  enéeintes,  elles  avortent  ;  les  seins  s'atrophient  et  deviennent 
douloureux. 

Il  se  nianifeste  une  faiblesse  musculaire  générale,  de  la  raideur  dans  les  membres, 
et  de  la  paralysie' marquée  surtout  du  côté  gauche^  La  sensibilité  au  froid  est  dimi^ 
nuée  :  d'après  les  expériences  de  M.  Désormeaux,  faites  à  l'hôpital  Cochin,  ce  der- 
nier symptôme  résulterait  de  l'application  locale  du  sulfure  de  carbone  à  la  surface 
de  la  peau.  M.  D^lpecta  dit  n'avoir  jamais  vu  de  tremblement  et  avoir  seulement 

sachez  seulement  que  sf  je  pouvais  vous  doaner  un  prix  d^encouragement  pour  nous  éreinier, 
je  vous  le  donnerais  tont  de  suite. 

Ten  reste  '  Ift  pour  anjourd*hn{,  et  je  laisse  la  parole  au  récit  d*une  petite  fête  qai  vient 
d^étre  célébi^  pour  honorer  Tun  des  nôtres.  Gela  vaut  mieux  que  de  s'égorgiller  avec  de 
joffs  petits  eoutélets.  D'  Sm plice.  . 


Divonae,  10  février  Î866. 

tfiér  âfiihanche,  le  village  de  Divonne  présentait  un  aspect  inaccoutumé.  Dès  le  matin,  les 
boites  à  feu  lançaient  dans  Tair  leurs  bruyantes  détonations.' La  poudre  parlait,  selon  Tex- 
pressfon  arabe.  Les  maisons  se  pavoisaient  des  couleurs  nationales.  Les  habitants  avaient 
endossé  leur^plUs  beaux  habits,  ceux  réservés  pour  les  grandes  occasions.  Des  communes 
voisines  les  paysans  arrivaient  de  tous  côtés.  On  s'accostait  d'un  air  riant  et  heureux.  Les 
physionomies  semblaient  radieuses.  Bientôt  on  entend  les  sons  harmonieux  de  la  musiqtie  : 
c'est  la  fanfare  de  Gex  qui  fait  son  entrée.  Puis  on  voit  venir  successivement  le  sous-préfet 
en  grand  costume;  des  maires  et  des  adjointdceints  de  leurs  écbarpes,  et  marchand  en  tète 
des  coDsëfIs  mcrnicipaux;  des  dépotationa  de  jeunes  filles  portant  des  bouquets.  Et  si  vous 
deinandez  la  cause  de  tout  ce  mouvement,  on  vous  répond  que  c*est  k  grand' Jour,  et  que, 
tout  à  l'heure,  M.  le  docteitr  Vidart  recevra  des  mains  du*  premier  magistral  dé  Tarrondis- 
senaeht  la  croix  de  la  LégioU  d'honneur,  que  l'Empereur  lai  a  accordée  par  dééret  du  6  jan- 
vier dernier.  Eh  oui!  t^ut  ce  nionde  est  en  fête  comme  s'il  s'agissait  de  célébrer  la  venue 
dé  quelque  aKessé  ou  de  qrieUjue  haut  personnage,  et  c'est  un  des  nôtres;  c'est  un  de  nos 
coBfyèrea  qui  estle  héros  de  la  journée. 
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e&lenchi.  les  malades  raconter  qu'ils  e&  avetent  ^té  «Itetolff.  lejKwia^quiiM  fréqiSDt 
d'akoréy  subîietisuite un  abaissement  souvent  «0Qst4!ifabla.  :  ^       >  ^  • 

Tous  00»  phénoiQèn99  se  montant  stmufltaaéoient,  ou  sesuocàdctQt  sêof  qu'il  «oit 
possâUe  d'indiquer  â'«ne  manière  eertaine  Tordre  détour  évoliA^on. 

Je  dois  ajouter  que,  si  cette  dlsu)Lième  période  soceède  à  la  précédetite^  laitftosi** 
tioil  ne  se  fait  pas  brosquemest;  elle  n'a  Heu  que  peu  à  pen,  «t  èOvrent/  à  o6iéd'tui 
s^mptAnte  d'encitation;  on  eti  tronve  indiquant  iinel  Répression ^  do  telle  sorte  q\ie, 
entre  tes  ëeux  périodes;  il  existe  un  état  intermédi^ice  qui  n'ap^DtiiSDt,  à  propre- 
mtot  parler^  ni  à  l'une  ni  à  l'autre»  C'est  à  cette  péfiôdOifiKtwPméiiaire  qie  se  rap- 
porte t^état  actuel  de  sotte nialade,  leqoeUeonime  vous  {douves  vous  en convaiiiere 
d*af)rèS'l^  détaiilB  que  j'ai  en  Tbonneor  de- vous  donner  en- ooftimen^nl,  a  4^à  pré- 
senté successîvemeirt  les  deuis  pmodce  A'eKtitatkm  et  deooltapsus^.enlMtt,  au  mor 
ment  oà  il  aiété  oounilsà  roèservatkm  de  Ml' DeVpeehv  .: 

En  vous  disant,  Messieurs^  que  ce  n^alade  a  étéMuariasamt  inhalatîonadu  sulfore 
de  carbone,  je  ypus  ai,  par  cela  mdme».pQ^é  le  digaost^ç  de  rtffectiim  dont  il  est 
atteint.. Ce  diag^osticupus  est.fQcile,^  aùjAMird'hui,  que  nous  a^tmc^  guidés, par  les 
ceyiairqu^blea.reclierch^s  de  ]^^  D^lpech  ;  mdis^ ^vaot  Uû)  .ajifant  que  qqus  connus- 
sions  Tacllion  d^  sulfurer  de  carbpne,  il  not^?  eût  été  c(>is\p(étêineiit  impossible, de  le 
formuler.  Peut^trc  aurions-nous  troqvé  étranges  .Le^  manifestatioi^  inpibides  pré- 
sentées par  ce  malade,  et,  ne  séchant  au  juste  b,  quoi  \f&  i:ai,tfieher,  nopa  aurions 
hésité  entre  un.  certain  ppmbre  de  maJc^diesque  je  cro|s  éi^umérer  rajpidepe^t  en 
vous  indiquant  en  quoi  elles  se  rapprocbept  de  l'intoxio^^on  sulfo-çarbonée,  en  quoi 
elles  en  diffèrent.  On  a^rait  pu  ^nger  aux,  intoxication^  métalliquea  par  le  mercare 
ou  le  friomb;  n)c|is,  dans  ces  derni^^i  op.  ne  trouve  pas  de  période  d'exjçitatiou,  el, 
de  plus,  Tadniinistration  de  bains  sulfureux  prodgi(),/cbez  les  individus  qui  ont  été 
soumis  aux  émanations  métalliques,  une  coloration  assez  caractéristique  de  la  peau 
dont  la  présence  auffirait  pour,  lever  tpi^s  les  doutes,  D'cLutree  ipaladiea  sont  jtlus  dif- 
ficiles à  distinguer,  ce  sont  :  la  para|y3ie  générale  des  aliénés^  la  i^anie  ^guë,  et  sur- 
tout l'alcoolisme.  .',:;!:        '. 

l^a  paraljsie  générale  des  ^Uén^és  oiTr^jaussi  deu^  périodes  ;  ùi^ei  d'excUatioo,  une 
de  coilapsus^.Que^ues  symptômes,:  .cependant,,  sopl  partiouliers  ^  aetto.  noaladie,  tels 

>  •■  i-->i.       -  ,  .  ^^^..^    .       ^^ggassi^q^^g 

,  ^^^i^  Cfîrtége.s'esi  formera  89rUia4Q  la  ff^^;,  (e  curé  et  son,  vicaire  y  oi^t-Fis  place, 
et,  musique  en  tête,  il  entre  dans  la  cour  de  rélablissemeat  bydroibéra^ki^  «voéie  de  ver- 
^res  et.  d'arcs  de  triomphe  sur  lesquels  sedeasioent  c^s  j^cosiwns  et  d^  emblèmes  aUéfo- 
niques.  Abl  cb^r  confi:ëre, co;^qoevp(j^e  coaiif  baitWl  l.(Mrpque^  au hviHk des spptMdlafleBMatf 
et  des  viva^  voicevl^il  ami,  M.  Tissot,  vous  attacha  sur  la  poitrine  le  symbo^  do  l!toaae«rl 
et  comme  vous  étiez  ému  (je  crois  même  que  vous  pleuriez,  et  je  suis  bien  sûr  d'avoir  ?d 
une  ^rme  ^nx^  f^qx  de  votre  digne  compagne)  lorsque  ce  magistrat  rappela  en  des  termes 
si  chaleureux  par  combien  de  titres  vous  méritiez  la  haute  distinction  qui  vous  était  accor- 
dée! Vous  devez  avoir  enctnV'âfvos'OfIfllléf  îés  MctMfftMfftitMhimesqui  vous  répoodireot 
lorsque,  daaf  l^s.quçjiques  paroles  que  vpus  pi:onoQ$;àtç5,.  vjo^sjfçmerciiez  et  Ij^.  cbe)[  de  rtut 
et  k  population»  clés  mainç  dé  laquelle^  disiez-vou3«  il,  vous  semblait  ;Ae^ir 'la  décoraliofl. 
Cest  que,  ea  effet,  vous  Pavez  bien  gagniée  cette  crôi;^  que  vous  receviez  eu  ce  jpor,  elqvi 
vous  récompensait  de  vos  vingt  ans  d'efforts,  de  tra^v^ux  et  de  luîtes..  Avant  vous»  Divoaoe 
n'Àiaît  qu*un  pauvre  petit  village  ignoré,  perdu  au  pied  du  Jura.  Le  hasard  vous  j  oondaisiU 
Vous  étiez  alors  médecin  militaire,  et  vous  aviez  appris  auprès  de  Si:oiueiUn  lotile  la  vtieor 
du  ttaltemept  par  Teau  froide.  Vous  Taviez  éprouvée  par,you^-m6mê'lorsguet  bien  aviot 
d'aut;r^s.écfjls  spr  le  sol  d* Afrique, et  n'ayant  pour  tout  appare^il  instrumental  qa^une pompe 
à  incendie,  vous  vous  guërisS|iez  d'une  Hèvre  tierce  invétéré^»  rebell^aû  quinquina  et  à  Tir- 
senic  Vou»  fû^es  frapj^é  de  là  beauté  ^u  pays,  de  Tabondance»  4e  la  limpidité  et  de  fat  fraî- 
cheur des  aourcça,ae  M  Yersoiv*  Vous  résolûtes  alors  d'y,  élever  upxét^lisseçaeiii  hydnh 
thérapiq.ue.  Vous  n^aviez  guère  pour  toutes  ressources  que  votre. afiourpi^Hr  4a  soeoce, 
votre  actlvitéi  votre  intelligence,  et  une.  foi  robuste.  £t,  a^io^rd*bhi•  le  viUs^e  de  Dirosos 
esV  tr^sformé.  Votre  nom  y  attire  uq  nomi)re  considérable  4e  baigneurs  4«|  j  fienaent 
chercher  la  santé  ^  renaître  à  la  vie.  Vous  n'avez  paii^fi.tM^oin  poiif  c#li|  d'avoir  reconnu 
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qiM  to  f^enUoCtmtel  dé»  lèvres,  qui  imid  diCBicile  la  prinoilcialien  de  oeriaiiefl 
eoiiioiinai;  le  délire  âabiiieux,  st  caractéristique)  qui  s'esrt  cependant  montré  cbee 
an  euvrier  encao«kdioac  s? ee  f  absence  de  (roubles  digestife;  rinégalité  des  pupillea 
et  tentes  ses  splendeurs;  par  dessus  tout,  la  névrose  toi^ours  croissante  de  ces  acci- 
dents. 

Quant  au  diagnostic  différentiel  entre  la  manie  aiguë  et  Tintoxieatioo  par  le  sul- 
fure de  carbone»  Je  n'y  iiisiste  pas.  Ces  deux  afSsotions  ne  présentent  qu'une  ana* 
logie  passagère,  et  II  suiBt  d'attendre  un  peu  pour  éloigner  tous  les  doutes. 

Il  n'en  est  pas  de  même  de  l'alcoolisme,  qui,  soit  qu'il  afTecte  la  fortae  aiguë,  soit! 
qu'il  90it  passé  à  l'état  chronique,  offre  une  ressemblance  frappante  avec  la  maladie 
dont  nous  nous  occupons.  J'ai  vainement  cherché  un  symptôme  qui  pût  m'îndiquer 
une  différence  d'action  de  l'alcool  et  du  sulfure  de  carbone  :  dans  l'un  et  l'autre  cas, 
ce  SQot  des  actes  délirants  de  même  nature;  c'est  la  même  excitation  génésîque  au 
débqt  bientôt  suivie  de  la  même  impuissance.  Cependant,^  il  est  une  question  médico- 
légale  fort  importante  qui  se  rattache  à  celte  distinction.  En  effet,  la  morale  la  plus 
élevée,  d'accord  en  cela  avec  la  jurisprudence,  ne  permet  pas  qu  un  homme  puisse 
arguer  de  son  jétat  d'ivresse  pour  se  soustraire  au  châtiment  des  actes  délictueux  ou 
crijpiinetç  qfi'il  a  commis,  Bien  qu'il  soit  reconnu  qu'il  n'a  plus  son  libre  arbitre^  if 
n'en  est^lp^s  moins  responsable,  car  il  a  volontairement  aliéné  sa  raison.  lAais  si  Fa 
répvessiop  doit  s'exercer  contre  l'ivrogne,  elle  doit  épargner  celui  qui,  par  des  cir- 
coni^auces  indépendantes  de  lui-même,  et  surtout  autres  que  la  débaucbe,  se  trouve 
daos^iA  ét^t  ajii^logue  ou  identique  à  l'ivresse  :  Te  vigneron  qui,  au  sortir  de  3on 
pressoir,  est  pris  de  délire  alcoolique  aussi  bien  que  l'ouvrier  en  caoutchouc  qui  a 
respir,é,  leia. vapeurs  du  sulfure  de  carbone.  La  recherche  de  la  cause  du  délire  pas- 
sager ou  persistant  est,  donc  importante  pour  le  médecin  légiste,  et  elle  le  devient 
d'autant  plus  dans  ie  cas  spécial  qui  nous  occupe,  que  les  habitudes  d'ivrggnerie  sont 
n^alheureusement  trop  fréquentes  chez  certains  ouvriers,  $t  que,  chez  ceux  qui  tra- 
vaillent au  âulfai:e  dç  carbone,  elles  peuvent  se  développer  sous  l'influence  de  celte' 
excitation  toute. particulière  qui  marque  le  début  de  l'intoxication.  Certes,  en  per- 
mettâal  de  reconnaître  la,  véritable  cause  des  actes  violents  auxquels  se  livrent  ces 

la  réclame  ni  aux  honteuses  manœuvres  du  charlatanisme.  Ce  sont  vos  anciens  maUdes  eqx- 
mêmçpi  qui  sç  ^ont  chargés  de  répandre  par  toute  l'Europe  la  réputation  de  vos  eaux  et  de 
voire  habileté  à  les  manier. 

Votre  établissement  est  devenu  Tun  des  plus  importants  do  monde.  Il  est  insnlBsant  pour 
contenir  la  foule  de  ses  clients.  Et,  en  même'  temps  que  votre ftfrtune  grandissait»  le  bien-, 
être  et  fa  prospérité  se  répandaient  daei  le  village,  si  bit n  qqe,  aujourd'hui,  la  peuneté  et 
la  mtsèrti  y  sont  inoemi^es,  et  que  la  charité  de  votre  femae  est  obligée  d'aller  dans  d'au- 
tres communes  chercher  des  malheureux  à  secourir.  .  , 

Mais  v^  n'afve^  pas  ç^.aifaire  &  des  ingrats,  et  les  babilantij  de  Divonne  vous  ont  prouvé 
un  iQi^.de  plus  que  vous  êtes  toujours  leur  bieofaitepr  et  leur  père^  leur  conseiller  le  plus 
sikr^leur  aipî^ncère,  Içur  médecin  dévoyé  qui  sait  se  dérober  aux  nombreuses  exigences  deC 
8oi\.fravafl  auQlidfen  pour  aller  porter  au  lu  des  nfialades  les  consolations  et  les  secours  dé- 
vot r'ei^îjiiâtéfe.  Âujourd*hul  vous  êtes  riche.  La  ifortuue  vous  a  comblé  de  ses  dons,  mafs 
ne  vous  'à  pas  enftré.  Dès  princes  et  tfes  princesses  vfénbent  vous  rendre  vitfte  et  s'asseoir- 
à  voire  Mble/et  vous  êtes  resté  rfaomme  stepte,  blsUMeilhint,  etfable;  affectueux  pour  fbos. 
Yottà  n*ëvê2  pas  ovMte  VM  dors  eemaeaoem«ats«  el  véqe  s»vb«  teûére  la  nain  au  jeune. 
comMre  qui  détail»  ié  lekver  de  ses  délaillances  et  Faider  de  votre  ciédît,  Aussi,  cher 
JBOMeÉC  YIdart,  .qttand  bioY  soir  voua  éliet  acolamé  P4ir  las  nulle  vpiv  de  ta  foulci  quand, 
des  fem  de  joie  brUWeate^  vo^*e  boni^ear,  j^aimis  à  regarder  voUre  figure  si  loj^let  si 
franche  el  ai  ouverte;  veqs  éliex;ii  haereo)^  des  oiarques  d'affectiee  et  de  syoïpathie  que 
vous  receviez  de  tontes  parts,  que  moi  aussi  j'étais  fier  de  mon  titre  de  médfci>,  qui  pe^t' 
nous  permettre  de  faire  ta^t  de  b(en  et  de  récoller  tant  de  r^Qonnalssance.  Et  en  vous  voyant» 
en  Vous  sdMraitrt,  je  me  consolais  de  toutes  les  hypocrisies  et  de  toutes  tes  pefites^s  des 
Tàrf oféé  et  des*  tesfies  qef  dMiooerènt  iketre  profession. 

ly  Ad.  F^LLiatTS,  à  Dfvonflfe  (Ain).- 
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ksdivldss  qui,  q&ùb  riofloence  dé  leur  travail  professtonoel,  sont  d^voAis^ iellMDfHil 
iraftcibteft  qu'ils  ne  peuvent  supporter  Ift  plus  légère  oonftffâdietioD,  que  Vm  û'im  a 
fejlH  tuer  sans  motif  uix  de  ses  camarades  d'ateliers  les  mtéressanies  reohmbe»  de 
M.  Delpech  marquent  un  progrès  au  moins  aussi  important  pour  la  médiBcine  légale 
que  pour  Thygiène. 

Entre  ralooolisme  et  Tintoiication  par  le  sulfure  de  eartwne,  il  a'y  a  dpno qu'une 
différence  de  cause  et  complète  ideotité  de  syo)pjtômes;  mais  cette  différence  étiolo- 
gique  existe-t-elle  réellement,  et  aussi  complèle  qu'on  serait  tenté  de  le  supposer? 
C'est  ce  que  nous  aih)ns  rechercher. 

Je  vous  ai  dit  en  commençant,  Messieurs,  que  le  mélauge  employé  pour  la  vulca- 
nisation du  caoutchouc  est  composé  de  1,000  parties  de  sulfure  de  carbone  et  djB2à 
10  parties  de  chlorure  de  soufre  :  ces  deux  liquides  peuvent  ou  exercer  sur  l'orga- 
nisme chacun  une  action  isolée,  ou  bica  avoir  une  action  nouvelle  commune,  résul- 
tant de  leur  mélange  ou  de  leur  combinaison  chimique.  Les  observations  de  M.  Del- 
pech l'avaient  porté  d'abord  vers  cette  dernière  opinion,  car  il  avait  été  frapjjé  de  ce 
iait  :  que  les  premiers  malades  qu'il  avait  vus^  et  qui  employaient  le  sulfuré  de  car- 
bone seul,  puisqu'ils  travaillaient  à  l'imperméable,  avaient  présenté  des  symptômes 
un  peu  différents  de  ceux  quUl  observa  par  la  suite  sur  les  fabricants  de  caoutchouc 
soufflé.  Mais  il  ne  tarda  pas  à  reconnaître  que  cette  différence  plus  apparente  que 
réelle  tenait  seulement  à  ce  que. les  premiers,  absorbant  de  plus  grandes  quantités 
de  vapeurs  délétères,  arrivaient  plus  rapidement  à  la  période  de  colïapsus;  de  telle 
sorte  que,  chez  eux,  la  première  phase  de  la  maladie  constituant  la  période  d'excîfa- 
tion  peut  fort  bien  passer  inaperçue,  comme  cela  avait  eu  lieu  chez  les  sujets  de  ses 
premières  observations.  Cependant,  l'association  de  chlorure  de  souft^  introduisait 
dans  Tindustriq  du  caoutchouc  soufflé  un  élément  nouveau  dont  il  s'agissait  de 
déterminer  l'importance,  et  c'est  ce  que  M.  Delpech  a  fait  k  l'aide  de  quelques  expé- 
riences :  Il  renferma  des  lapins  dans  une  cage  à  la  partie  supérieure  de  laquelle  il 
avait  placé  des  soucoupes  remplies  de  sulfure  de  carbone.  Les  vapeurs,  en  raison  de 
leur  densité,  retombaient  vers  les  parties  inférieures  dé  la  cage,  par  où  elles  pouvaient 
s'échapper  au  fur  et  à  mesure  de  leur  production.  Quatre  jours  de  ce  traitement  suf- 
firent pour  tuer  des  lapins,  en  employant  seulement  20  à*  36'grâmmèr3e  sulfure  de 
carbone  par  vingt-quatre  heures. 

Comme  contre-épreuve,  il  soumît  d'autres  lapins  à  Taction  du  chlorure  de  soufre, 
dpnt  la  vapeur  est  des  plus  excitantes;  cependant  il  put  laisser^  pendant  six  ou  h\iU 
jours,  ces  animaux  séjourner  dans  la  cage  en  y  faisant  évaporer  des  dose»  de  chlo- 
rure de  soufre  plus  élevées  que  celles,  de  sulCure  de  carbone,  qui  avaient  été  toxiques, 
et  cela  sans  remarquer  d'intoxieation  véritable,  sans  observer  chea  eux  aucun  sym- 
ptôme de  paralysie. 

Ces  résultats  constatés,  il  y  avait  ensuite  h  examiner  si  le  mélange  des  deux  corps 
ne  pouvait  pas  produire  des  accidents  plus  grands  que  chacun  d'eux  séparément. 
Hais  d'abordj  au  point  de  vue  chimique,  ce  mélange  ne  Constitue  pas  un  corps  nou- 
veau, car  il  n'y  a  aucune  élévation  de  température  au  moment  oà  il  se  fait.  Ensuite, 
si  on  le  soumet  à  la  distillation,  nous  savons  que  le  sulfure  de  carbone  l)0ut  à  45<^  et 
letUofure  de  soufre  à  \3i^  :.  or,  pour  peu  qu'on  vienpeà  élever  la  température,  le 
aulfure  de  carbone  est  déjà  complètement  réd[uit  aa  vapeur»  et  produit  sas  effets  alors 
que  le.chlorure  de  soaft*e  est  encore  tout  entier  dansFalambic*  Les  eaipérionces  Mes 
avec  ce  mélange  donnèrent  des  résultats  identiques  à  oeux  qte  Ton  avait  oMeiitf 
avec  le  Sulfure  de  carbone  seul,  d'où  cette  conclusion  parfaitement  légitime  qae  ce 
sulftire  doit  être  considéré  comme  le  seul  agent  toxique  du  mélange  employé  dans  la 
vulcanisation  du  caoutchouc. 

£n  lisant  le  mémoire  de.  11^  Delpech,  je  nie.^uis  demandé. ai  onjcie  pouvait pa5 
aller  plus  loin,  si  le  sulfure  de  carbone  ne  renferipait  pas  .eu  lui  uo.|^riocipe  qui  pou- 
vait rendre  compte  de  tous  les  accidents  résultant  de  son  eniploi,  et  si  son  action 
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t.o»4iie  a'eat  gas  doe-plu^  gartieolîèreiDeot  à  l'un  des  deu\  élémeats  qui  entrent  en 
combinaison  pour  constituer  ce  corps/ 

(La  fin  au  prochain  numéro.)  F.  V. 

T.     ..      .       Illl  V.|   1    .        ]       ■  ■■         è  ■  .  i,,i. ■ |I      l>  ■  ■      ■  ■*...*     I» 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 


SQClfTÉ  D'HYDROLOGIE  MÉDICALE  DE  PARIS. 
Séance  du  tl  Janvier  1866.  —  Présidence  de  M.  Miilhe. 

Le  |>rocè8-verbtl  de  la  précédente  séance  est  la  et  adopté. 

M.. LE  Segrétaiab  Gi5éRAL  nuDonce  à  la  Société  que  les  différentes  commissions  nom^ 
mëes  dans  la  dernière  séance  seront  convoquées  pour  le  vendredi  suivant,  afin  d^établir  les 
bases  de  rinterventlon  de  la  Société  à  TExposition  universelle  de  1867. 

M.  Sales-Giroks  présente  le  dernier  appareil  pulvérisateur  des  liquides,  dans  lequel  se 
trouvent  rénuis  tous  les  modes  de  pulvérisation  usités  pour  la  thérapeutique  thermale.  Cet' 
instrument  lui  sert  d'abord  à  fixer  lés  idées  sur  les  trois  ou  quatre  degrés  de  fbrce  et  de 
finesse  qu*on  peut  donner  à  la  poussière  liquide. 

l**  La  pins  {grosse  se  produit  en  faisant  passer  sous  rîmputaion  de  cinq  ou  six  atmosphères 
un  filet  capillaire  d'eau  à  travers  une  toile  métallique  à  tissu  très-fin.  Cette  poussière  est 
destinée  à  faire  ce  qu'on  nomme  les  douches  pharyngiennes  :  elle  ne  va  pas  au  delà  de  la 
glotte. 

2*  Avec  un  degré  de  plus  de  force,  la  poussière  liquide  sert  aux  douches  du  larynx  et  de 
h  trachée*  - 

3"*  Bû^rempla^nt  la  toile  métallique  par  le  disque  sur  lequel  vient  se  poudroyer  le  jet 
capiHatre  d'eau  lorsqn'il  sort  sous  une  pression  de  i5  à  20  atmosphères,  on  obtient  la  troi** 
sième  et  dernier  degré  de  ténuité  de  la  ^loussière.  Ce  n'est  même  plus  de  la  poussière,  ainsi 
que  le  fiait  remarquer  M^  Sales-Girons,  c'est  de  la  fumée  d'eau  frelde.  Or,  di4-il.  Il  ne  faut 
rien  meiaa  que  cette  forme  de  fumée  pour  être  sûr  que  le  liquide  pondroyé  arrive  jusqu'aux 
bronches,  faree' que,  sous  cette  forme,  tes  particules  sont  si  ténues,  qu'au  lieu  de  s'appli-» 
quer  par  adhésIoD  aux  aurfaees  qu'ellea  touchent  au  fond  de  Ja  gorge,  elles  rebondiasent  sur 
elles  comme  les  fumées,  et  sont  attirées  à  rifitérieur  par  l'acte  de  l'inspiration.  C'est  Je,  du 
rester  une  àw  loi»  de  la  physique. 

Dana  le  troiaîènift  degré  de  finesse,  la  pulvérisation  sert  aa  traitement  des  lésions  broochi* 
qnes  et  pulmonaires.  C'est  av«c  cette  pulvérisation  que  doivent  être  faites  désormais,  les 
salles  ce  respiration  dans  les  établissements  thermaux  où  l'on  traite  la  pbthisie. 

Avec  4e  même  apftareil,  enfin»  M*  Salee-Girons  4émontre  la  possibilité  et  même  la  facililé 
de  produire  les  douches  filiformes  «que  M.  de  iaurès  appelle  Voéfuapunciure.  Lorsque  le  jet 
capillaire  d'eau  esL  lancé  avec, la  force  de  25  à  30  atmosphères  et  qu'à  2  ou  3  centimètres 
on  le  reçoit  sur  un  point  de  la  peau,  celle-ci  est  percée  comme  avec  une  aiguille,  et  il  en 
résulte  dés  piqfires  avéo  auréole  de  liquide  infiltré,  qui.  produisent  nnetiès^vive  douleur.  On 
a  utilisé  telle  aquapuncture  dans  le  traitement  local  dêa  névralgieSé 

M.  SaleS'Gfrons  termine  en  faisant  voir  les  applications  utiles  qù^on  peut  faire  de  la  pulvé- 
risation k  tooe  les  degrés  de  projecticm  et  de  finesse  pour  le  traitement  des  maladies  des 
yeux*  .  '  • 

if.  Laiibroiï  demande  à  M.  Sales-Girons  d'expliquer  comment,  avec  la  pression  de  lamafn 
seule,  il  peut  produire,  ainsi  qu'il  le  dit,  une  force  de  30  à  AO  atmosphères. 

M.  Sales-Girons  répond  que  la  force  produite  dépend  entièrement  du  calit)re  de  la  pompe  ; 
plus  ce  corps  sera  gros,  moins  la  force  seia  grande,  et  réciproquemeuT. 

M.  Jules  François  confirme  les  explications  données  par  M.  Sales-Girons;  ce  sont  le,  dit 
M.  François,  des  lois  de  proportion  bien  établies,  et  qui  s'appliquent  de  même  aux  presses 
hydrauliques.  Du  reste,  les  faits  avancés  par  M.  Sales-Girons  ont  été  confirmés  par  le  ma- 
nomètre. 

M.  LBroAT  donne  lecture  d'un  travail  intitulé  :  Étude  pour  servir  à  l'histoire  des  gaz  des 
eaux  minérales  en  général,  et  des  eaux  minérales  de  Néris  en  particulier. 
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U  So(*!élé  piëse  cfrisuite  k  la  discussion  da  travàff  d^  M.  Darand-ïlrdel  m^  fc  éfy9p9pti8, 
(V.  rUNiON  MÉDICALE  des  â,  9  et  11  janvier  1866.) 

M.  Bourdon  commence  par  adresser  des  éloges  sincères  à  M.  Darand-Fardel  sur  fe  tra- 
vail sî  intéressant  qui!  a  communiqué  à  îa  Société,  et  dont  il  loue  surtout  la  partie  physio- 
logique qui,seIoo  RI.  Boufdoi},ûe  lafSieri^i  àtféstrér;!!  q9gliB||litài|tllli»<|«ie  Pau teur  n'ait 
point  parlé  de  cette  forme  de  dyspepsie  particulière  qu'on  peut  appeler  dyspepsie  intesti- 
nale. M.  Bourdon  aurait  désiré  aussi  que  M.  Durand-Fardel  s'occupât  de  la  dyspepsie  herpé- 
tique dont  il  a  communiqué  lui-même,  à  propos  d*one  autre  qoesttûn,  plusieurs  observations 
à  la  Société  d'hydrologie^  <  . 

M.  PiDODx  insiste  à  son  tour  sur  o«tte  forme  de  dytpepeie  inteiiiiiale,  dans  )«i»lleie  sys- 
tème de  la  veipe  porte  jpue  -un  si  grand  rôle  ;  on  constate  dans,  ce  Cjaç  un^  ^néoile  très-pro- 
noncée par  défaut  de  sanguiuiOcation,  un  amaigrissement  considérable  sans  aucnne  altéra- 
tion organique.  Dans  k  dyspepsie  intestinale,  il  y  aalternative  de  constipation  et  de  diarrhée. 

M.  Ddrand-Fardel  répond  qu'il  admet  parfaitement  la  dyspepsie  intestinale.  Les  dyspep- 
sies reliées  à  le  circolatioa  abdominale  ont  été  très-peu  étudiées  eu  Fran<^.eLlefi  AUwuMli 
en  ont,  de  leur  côté,  un  peu  abusé;  pour  M.  Durand-Fardel,  celle  maladie,  dépendant  do 
8|8tème  de  la  veine  porte,  est  unç  maladie  hémorrholdaire.  Dans  celte  forme  d'affection,  ea 
effet,  on  rencontre  presque  toujours  des  manifesialions  bémorrholdaires  extérieures  accom- 
panées  de  ramolndrissement  et  du  ralentissement  des  fonctions.  Le  point  de  départ  de  ces 
engorgements  abdominaux  est  la  dilatation  des  vaisseaux  qui  s'accompagne  de  congestions 
passives  sur  les  reins,  îe  foie,  l'utérus.  Ce  sont  des  f^îts  importants  à  étudier,  mais  dont  le 
principe  échappe  ;  la  cause  n'existe  ni  dans  des  étals  diathésiques  absents,  ni  dans  des  ma- 
ladies algues. 

M.  PiDOUx  fait  remarquer  qu'il  n'est  pas  rare  de  trouver  surtout  chez  les  femuMS  foypo- 
ehoftdrieques,  atrabitairts,  oemme  ob  éisait  autrefoie,  après  une  dyspej^sie  tjWgiie,  use  aug- 
mentation du  foie,  que  g«érî8sent  parlbiiement  les  doacbfe  froider.  Lee  deocbet  froides 
sont  même,  dam  ce  eas,  un  moyen  de  diagnoetie.  MM.  Bouland  et  FleiBryMt,  eo  eM, 
Remarqué  che2  ces  maièdes  um  taehe  ronge  apparaiesaiit  à  la  régiea^u  foit  sooa  IMnIleeMa 
Ae  la  douchei  II  exîtte  encore,  ajoule*!!.  Pidouz,  ose  aiatra  Ayspepuie  ^ni  Ueni  à  lakgnréHe 
biliaire,  et  dans  laquelle  il  n'existe  paa  de  caktils.  Qe  n'eal  pas  le  ioie«  naaie  ia  véaioels 
Mtiaife  qui  est  engorgée;  quelquefois  les  gmviérs  qui  «oui  dans  la  véaieele- peuvent  remen* 
tef  dans  le  foie;  les  eaux  de  Vichy  réuesiesent  parfaitement  dtn»  ce  Qa& 

A  propos  de  la  distinction  faite  par  M.  Durand-Fardel  entre  k  dyspepsie  et  Ut  gaetraigl^, 
M.  Pidonx  faît  remarquer  qu'il  y  A  agitant  de  dyspepsies  qttt  l'étémeatâ  a«it#iaf4uee,  reslo- 
mac  digère  au  moyen  de  la  muqueuse,  des  nerfâr,  des  vtfisseaux,  des  liquidée;  k  ^lyspepaie 
peut  a<e  décomposer  et  ne  se  montrer  que  datis  unede  seâ  fomèa$  oertadAe  dytj^epliqees 
ont  des  périodes  de  gastralgfe,  ils  u'eti  sont  pbs  Moins* dyepeptiiquesi  oertatoa  Individus  oobk 
mencent  par  la  gastralgie  et  deviennent  enàtifte  dyspepfiquesL 

Quant  à  l'herpétlsme,  dit  M.  Pidoux,  Il  est  à  hii  sedl  la  éause  de  19  dyspepsîee  eor  20. 

M.  DmAHD^ABOiL»  répondant  à  II.  Pidoux,  fait  observer  que  la  dya^q^id  de  h  greveUt 
biliaire  a  une  physionomie' toute  parilculière;  la  gravelie  biliaireiost  ufie«aaJadie  qui  a'ae- 
compagne  de  dyspepsie.  L'ei^gorgement  du  foie  que  II.  Pidoux  a  remertQé  chAZ  tes  iéames, 
«^observe  aussi  trèa^-souvent  chez  les  hoBMBSs;  il  a  wm  siège  h  la  i>iftie  teteniaédiake*«i(re 
les  deux  lobes.  Il  y  a  certainement,  ajoute  M.  Durand-Fardel,  une  liaison  entre  la  gastrsigie 
et  la  dyspepsie,  car  on  conslate  des  gastralgies  dyspeptiq^ues  et  des  dyspepsies  gaatralgiques. 
M.  Durand-Fardel  ne  partage  pas  les. idées  de  M.  Fidoux  sur  rberpélisme;  c^est  JS  une  ques- 
tion très-difBcile,  sur  laquelle  il  a  besoin  d'être  éclairé. 

M.  piDOux  affirme  de  nouveau  ses  convictions  très-arrëtées. 
Cette  discussion  sera,  continuée. 

L'un  des  secrétaires  des  sianceSj,  A«  Billovt, 
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stetÉTt  fUrtiiiALE  n  ommimiE. 

Séance  da  mercredi  3.1  Février  1866.  ~  {^résidence  de  M^Çibaldès. 

SomuiiB.  —  Saile  et  fin  de  la  discussion  sur  l'opMlMiloiie  pamlente*  ^  Présentations  de  pièces  et 

d'eteemtions  pathokciqQes. 

M*  GiraldëSp:  qui  parait  avoir  beaucoup  lu  et  beaucoup  retenu  Gondillac,  puisqu'il  le  cite 
souvent*  a  eu  raisoiv  de  rappeler  dans  la  discu^ision  sur  l'ophlhalniie  purulente  un  des.prin-^ 
cipes  les  plus  inconleslables  et  le  moins  souvent  appliqués  qui  aient  été  émis  par  ce  philo* 
sopUe,  Ce  principe,  c'est  quç,  dans  toute  question,  il  importe  d'abord  d'en  définir  rigou- 
reusement les  termes.  Or,  c'est  ce  que  Ton  oublie  généralement  de  faire  dans  les  discussions 
scientifiques  ou  autres;  elles  ne  peuvent  aboutir  parce  que  ceux  qui  parlent,  parlent  de 
choees  qui  ne  sont  pas  tout  i  fait  les  mêmes.  Il  s'ensuit  qu'après  s'être  longtemps  escrimé  de 
la  langue  (non  tmguibus  sedrostro)  et  avoir  répandu  sur  la  question  des  flots  d'éloquence, 
sinon  des  torrents  de  lumière,  chaque  orateur  garde  son  opinion  par-devers  soi,  bien  con- 
vaincu que  seul  il  a  raison  et  que  ses  adversaires  ont  tort.  Comment  s'expliquer  que  l'on 
tombe  toujours  dans  cette  ornière  qu'if  semble  au  premier  abord  si  facile  d'éviter?  La  raison 
en  est  simple.  C^est  qn*il  n'y  a  rien  de  si  difficile  que  de  donner  d'une  chose  quelconque 
une  défiQÎtion  exacte  qui  convienne  entièrement  à  elle  et  à  elle  seule ,  ioio  et  soli  defimto^ 
pour  parljer  le  langage  de  l'École.  Par  suile  de  l'imperfection  de  nos  connaissances  sur  les 
choses  que  nous  croyons  pourtant  le  mieux  connaître,  la  définition  la  plus  serrée  laisse 
presque  toujours  autour  de  l'objet  défini  à  droite  ou  4  gaqche,  en  deçà  ou  au  delà,  une 
lacune  p^r  laquelle  cet  objet  lui  échappe.  Il  faut  en  prendre  son  parti  et  se  résigner  à 
discuter  sans  s'entendre,  puisque,  d'ailleurs,  l'on  ne  discuterait  jamais  si  l'on  s'entendait 
toujours. 

Cette  difficulté  de  s^entendre  sur  les  termes  mêmes  d'une  question  sur  laquelle  on  discute 
ne  pouvait  être  mise  plus  en  évidence  que  par  les  résultats  de  la  discussion  sur  Pophlbalmiè 
purulente,  tl  nous  a  paru  que  ce((e  discussion  au  lieu  de  faire  cesser  les  dissidences,  sui- 
vant I^  voeu  de,  M.  Marjolin,  n'a  fait,  au  contraire,  que  Içs  manifester  davantage.  D'une  part, 
les  accoucheurs  semblent  reprocher  aux  chirurgiens  de  ne  pas  connaître  la  véritable 
ophtbalmicf  purulente,  et,  d'autre  part,  les  chirurgiens  renvoient  aux  accoucheurs  la  même 
accusation,  Telle  est  du  moins  la  conclusion  que  Ton  peut  tirer  de  Tensemble  des  débats  et 
surtout  d'une  escarmouche  entre  M.  Giraldès  et  M.  Depaul,  par  laquelle  ces  débals  ont  été 
clos.  Liè'faUestque  les  accoucheurs  traitent  l'ophthalroie  purulente  tout  autrement  que  les 
chir'i^rgiéns  proprement  dits.  MM.  Depaul  et  Blot,  suivant  la  pratique  traditionnelle  de  leur 
maître  M.  Paul  DubQis,  traitent  et  guérissent,  dans  la  plupart  des  cas,  rophthalmie  purulente 
par  des  çoflyrès  anodins,  par  le  collyre  de  nitrate  d'argent  à  5  et  10  centigrammes. 

Plus  jiénio.^ocpre,  M.panyau«  —  si  ce  n'est  lui,  c'est  son  père,  —  arriye  aux  menées  résul- 
tai^ par  t^s  simples  soins  de  propreté. 

À.U  contraire,  lés  chirurgiens,  n'y  vont  pa^,  comme  on  dit,  de  main  morte.  MM.  Trélal, 
GuyoniiQfraldès,  Le  Fert, emploient  coptre  la  même  maladie  des  collyres  au  nitrate  d'argent 
très-concentrés  et  très-épergiques,  des  collyres  h  k^  5  et  6  grammes  de  sel  caustique. 
M»  MarjoUn,  plus  audacieux,  va  plus  loin  encore.  Dans  les  cas  graves*  11  se  sert  df  collyres 
faitaavec  partie^  égaler  d'eau  et  de  nitrate  d'argent.  Tous  font  parfois  iisage  du  crayon  en 
Baturey, qu'ils  promènent  hardiment  sur  les  parties  enfiammées. 

Gt  IfS'.^ocoiiobeiMrfk  da  rep^rocher  aux  chirurgiens  de  prendre  un  pavé  pour  écraser  une 
moacke^^t  lea  chirurgieoaf  à  leur  tour,,  d'accuser  les  accoucheurs  de  prétendre  tuer  uo 
oura  «vec  une  piqûre  d'épingle* 

Oo  a'eat  donc  pas  d'accord  sur  la  nature  et  la  gravité  de  l'ophlbalmie  purulente  :  les  accour 
chevrg  pei^ch^ot  dacôtéde  i'epUmiame,  et  les  chirurgiens  vers  le  pessimisme, 

C6A  diaaidencea  tienAeniniiles  oiniquemant  à  «e  que  i'i^ptkthialmie  purulente  dea  nouYeau- 
Bé0v  ^Ue  Qu'obatrvent  h^ueMemaBl  les  acceocbeurs,  est  beaucoup  moins  grave,  de  sa 
naliife,  Que^pella  de«  etfanAs  plus  avancé»  en  é(ge  «  comme  M«  Giraldès  a  ch^ché  à  l'étv 
bUr?  NjMi«  CM*  Mkt  DeD^I  a  pris. soin  de  dire  que  les  opl»U^lmies  observées  par  lui  chez  lec 
iioQva»ii«Qéa,et  4«'il  guérit  iiabitqellemepl  par  iea  oellyres  à  5  ei  10  centig.  de  nilrale  d'ar- 
ee»â4  oAt  ahaolvMAilefl  «lèiiiei  ^«adièrec  ei  iaiB^iiae  physionomie  que  ceUec  que  l'oo 
obeerve  dans  les  hôpitaux  d'enfants.  M.  Depaul  est  donc  certain  d'avpir  traité,  et  guéri  par 
ce  m^fetla  vérUable  Qpblbelmiq  panilaDie«  ce.ponrfaeî  91»  Giraldès  lui  a  fait  compliment, 
ei  l'Af^fl^gé  à  pcendre  np  brevet^ «^  sani  doute  aena. .garantie  do  gouvernement, 
il  y  9  dQBc  Jà»:enlre  kl  qburuxgifiip  et  les  accoiiebeura»  une  oause  de  dissÂdence  qui  tieinl 
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vraisemblablement  à  ce  que  les  m»  et  les  aatrts  ii*eiiten4f0t.f»9,  par  ophlbahnie  pnnileDU, 
une  maladie  toujours  semblable  à  elle-même.  M.  Giraldès  a  fait  de  louables  efforts  pour  éclair- 
cir  la  question,  en  précisant  et  définissant  avec  soin  ce  que,  suivant  lui,  il  faut  considérer 
comme  étant  rophthalinie  purulente  véritable. 

A  ses  yeui,  la  question  est  très^imple,  on  la  conpiiqoe  à  plaisir  par  des  enjolivemenU.  11 
distingue  :  i"  Tophibalniie  purulente  des  nouveau-nés  ;  2*  ropbthalmie  puruleote  des 
enfants;  3*  l'ophlbalmie  dipthérifiqiie.  Celle-ci  diffère  complètement  de  ropbtbalmie  para- 
lente;  elle  en  diffère  autant  que  le  croup  de  Home  diffère  de  la  diphthérite  de  Bretooneau. 
Les  caractères,  Tétiologie,  le  pronostic,  les  modalités  pathologiques  et  le  traitement  de  ces 
deux  maladies,  établissent  entre  elles  des  dissemblances  tellement  grandes  qu'elles  ne  peu* 
vent  être  exprimées  que  par  la  différence  du  jour  et  de  la  nuit.  Il  faut  donc,  de  toute  néces- 
sité, séparer  rophthalmie  purulente  de  Tophlbalmie  diphthéritîque. 

L*oplithalmie  purulente  doit  être  distinguée  suivant  qu'on  Tobserve  chez  les  eofonts  non- 
veau-nés  et  chez  les  enfants  plus  avancés  en  âge. 

L'ophthalmie  purulente  des  nouveau-nés  doit  être  distinguée  encore,  suivant  qu'on  Tob- 
serve  dans  la  pratique  civile  ou  à  Thôpital,  soit  dans  les  Maternités,  soit  à  Thospice  des  En- 
ifants- Assistés.  La  différence  dans  les  deux  cas^au  point  de  vue  de  la  gravité,  est  énorme.  On 
a  vu,  aux  Enfants-Trouvés,  la  mortalité  par  ophthalmie  purulente  s'élever  au  chtfi^  eflrojable 
de  80  et  même  90  p.  100  des  enfants  admis,  tandis  que  les  enfants  riches  de  la  ville,  noD- 
seulement  ne  meurent  pas  de  cette  maladie,  mais  encore  ne  perdent  qu'exceptionnellemeat 
la  vue. 

L'ophthalmie  purulente  des  nouveau-nés  se  divise  en  légère  et  grave. 

La  première  est  innocente,  indemne  de  tout  accident  sérieux,  et  guérit  facilement  par  les 
médications  les  plus  anodines,  même  par  de  simples  soins  de  propreté. 

Elle  consiste  en  une  simple  rougeur  de  la  conjonctive  des  paupières,  ep  une  sorte  d'éry- 
thème  muqueux  palpébral,  accompagné  d'une  sécrétion  blanchâtre,  laiteuse,  crémeuse,  doq 
adhérente,  qui  s'accumule  dans  le  cul-de-sac  oculo  palpébral  et  reste  en  contact  avec  la 
cornée  sans  l'altérer.  Le  globe  de  Tœil  présente  â  peine  un  peu  de  rougeur  et  d'injeclioa 
vasculaire.  C'est  Tophthalmie  des  enfants  riches,  celle  que  les  accoucheurs  observent  dans  la 
pratique  civile. 

L'ophthalmie  purulente  grave  se  rencontre  dans  les  hôpitaux,  dans  les  Maternités,  dans 
les  hospices  d'Enfanls-Trouvés.  Elle  est  caractérisée  d'abord  par  une  congestion  considé- 
rable de  la  conjonctive  palpébrale  et  de  la  conjonctive  oculaire,  avec  engorgement  œdéma- 
teux de  cette  membrane,  d'où  résulte  un  chémosis  intense  dans  lequel  la  cornée  est  comme 
enterrée;  celle-ci  est  le  siège  d*une  tension  considérable,  et  telle  que,  lorsque  les  entants  oe 
sont  pas  convenablement  soignés,  la  membrane  est  souvent  détruite  et  perforée  en  moins 
de  vingt-quatre  heures.  —  Lorsque  les  enfants  succombent,  ce  qui  n'est  pas  rare  ant 
Enfants-Trouvés,  on  observe»  dans  leurs  yeux,  des  altérations  anatomiques  bien  différentes 
de  celles. de  l'ophlbalmie  légère.  Dans  celle-ci,  tout  se  borne  à  un  peu  d'hyperémie  exté- 
rieure, la  choroïde  est  exsangue,  le  pigmentum  parfaitement  noir,  le  bulbe  de  l'œil  exempt 
de  toute  altération;  dans  l'ophlbalmie  purulente  grave,  au  contraire,  le  globe  de  l'œil,  c'est- 
à-dire  la  capsule  cellulaire  qui  enveloppe  le  bulbe  de  Torgane,  est  entièrement  vascalarisé, 
Injecté.  Il  en  est  de  même  de  Tintérieur  de  l'œil.  La  choroïde  est  congestionnée  et  res- 
semble à  la  membrane  muqueuse  injectée  au  vermillon;  le  pigmentum  a  presque  entière- 
ment disparu  sous  l'hyperémie;  celle-ci  occupe  également  Piris;  la  chambre  antérieure  est 
remplie  de  sérosité,  laquelle  détermine  une  tension  de  la  cornée  d*oà  résulte  une  fcénto- 
malacie,  c'est-à-dire  un  ramollissement  et,  finalement,  une  perforation  de  cette  membrane. 

Telles  sont  les  différences  entre  l'ophlbalmie  purulente  légère  et  la  grave,  au  point  de 
vue  de  l'anatômie  pathologique  et  de  la  séméiologie;  la  différence  n^st  pas  moins  grande 
sous  le  rapport  du  traitement.  La  première  guérît  facilement  par  de  simples  soins  de  pro- 
preté ou  |>ar  rapplication  d'un  pinceau  trempé  dans  One  solution  légêi>êaeiit  iitriiigeDle, 
semblable  au  collyre  au  nitrate  d'argent  à  5  ou  40  centigrammes  pour  30  ou  80  grammes 
d'eaù,  que  conseillent  MM.  Depaul  et  Blot  diaprés  la  pratique  de  M.  P.  DoIkpIs.  Ce  Utile- 
ment réussit  toujours  dans  les  cas  de  cette  catégorie i  mais,  dab»  rophfibalmie  grave,  H  «t 
dangereux  parce  qu'il  fait  perdre  un  temps  précieux  en  Inspirant  une  técurité  trompeuse,  et 
qu'il  eal  incapable  de  prévenir  le  ramoHIssement,  rulcérafion  et  la  porièriUoBv  sosfeBtsi 
rapides^  de  la  cornée.  ' 

La  première  condition  de  Pefflcacltt  du  trsriiemoni  de  Tophtfililmfe  grave,  c*est  de  ren- 
verser complél«jmenl  les  paupières,  afin  de  pouvoir  1er  toucher  sui*  tons  tes  points  «atedei 
avec  unf  pinceau  de  poils  de  blaireau  imbibé  d'fine  scAution  cottcsairétf  de  nitrate  d'affenl 
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(9,  &,  6  grammes  poar  100  grammes  d'eau).  liOrsqa'on  $e  borne  à  înalilleT  le  collyre  eolre 
les  paupières  simplement  écartées,  la  paupière  sopérjenre  échappe  k  Paction  da  médicament, 
qui  tombe  directement  snr  la  cornée  et  achève  de  la  perforer  si  elle  est  ramollie  et  ulcérée. 
Avec  le  pinceau,  au  contraire,  on  est  sûr  qu'aucun  point  des  surfaces  malades»  placées 
directement  sous  les  yeux  du  chirurgien,  qui  peut  ainsi  se  rendre  un  compte  exact  de  Tétat 
des  patties,  n*6ehappe  à  Taction  du  collyre.  La  cautérisation  faite,  on  neatralise  Teicédant 
do  caustique  à  Taide  d'une  solution  de  chlorure  de  sodium,  ou  sel  de  cuisine,  qui  décom- 
pose le  nitrate  d'argent. 

On  arrive  ahisî  par  l'usage  des  fortes  solutions  caustiques  à  guérir  plus  efficacement  et 
plus  rapidement  la  maladie  que  par  les  procédés  ordinaires.  —  Le  nitrate  d'argent  est  préfé* 
rable  A  tous  les^  autres  collyres  employés,  tels  que  ceux  au  sulfate  de  zinc,  à  l'azotate  de 
plomb  cristallisé,  aux  collyres  d'alun,  de  sulfate  d'alumine  et  de  fer,  et  autres. sels  astrin- 
gents. 

Il  faut  employer  ce  traitement  sans  hésitation,  dès  le  début  de  Tophthalmie  purulente 
grave  des  nouveau-nés;  car,  en  vingt-quatre  heures,  et  même  moins,  elle  peut  amener  la 
perforation  de  la  cornée  et  la  perte  de  la  vue. 

M.  Giraldès  repousse  absolameni  les  scarifications  des  paupières,  soit  à  l'extérieur,  soit  à 
l'Intérieur,  dans  les  cas  de  tension,  de  tuméfaction,  d'étranglement  du  globe  oculaire.  Ces 
scarifications  de  la  peau  des  paupières,  ou  de  la  conjonctive  palpébrale,  n^ai^ènenl  aucun 
résultat;  c'est  en  vain  que  l'on  espère  prévenir  ainsi  l'ulcération  et  la  perforation  de  la  cor- 
née. Ce  n'est  pas  le  chémosis  conjonctival  qui  met  en  péril  cette  membrane,  mais  plutôt  la 
tension  que  subit  la  cornée,  de  dedans  en  dehors,  par  l'hypersécrétion  du  liquide  de  la 
chambre  antérieure,  exactement  comme  dans  les  cas  de  glaucome  suraigu.  ^^  Les  scarifica- 
tions de  la  conjonctive,  suivies  de  cautérisation  de  cette  membrane  avec  le  nitrate  d'argent, 
y  déterminent,  en  entre,  des  lignes  de  tissu  inodnlaire  qui,  exerçant  un  frottement  continuel 
à  la  surface  de  la  cornée,  donnent  lieu  à  des  kératites  indéfiniment  prolongées. 

Tel  est,  suivant  M.  Giraldès,  le  meilleur  traitement  de  l'ophthalmie  purulente  grave  des 
nouveau-nés. 

L'ophthalmie  purulente  des  enfants  plus  âgés  ne  présente  pas  les  mêmes  conditions  que 
la  précédente.  Elle  offre  une  échelle  de  gradation  telle  qu'il  est  difficile  d'en  donner  une 
description  générale.  Son  traitement  consiste  d'abord  à  soustraire,  autant  que  possible,  la 
cornée  au  contact  de  la  sécrétion  extrêmement  abondante  et  irritante  de  la  conjonctive,  et 
aussi  à  la  pression  qu'exerce  sur  elle  la  paupière  supérieure  tuméfiée  et  enflammée  qui, 
s'appliquant  directement  sur  la  cornée,  en  provoque  le  ramollissement,  l'excoriation  et  l'ul- 
cération. Pour  cela,  c'est  encore  la  cautérisation  avec  le  pinœau  imbibé  d'une  solution  forte 
ou  même  avec  le  crayon  de  nitrate  d'argent  appliqué  directement  sur  les  paupières  entière- 
ment reoversées,  qui  consUtue  le  mode  de  traitement  le  plus  efficace.  Lorsque  le  gonflement 
douloureux  des  paupières  s'oppose  à  leur  renversement,  il  faut  chloroformer  les  malades.  On 
peut  alors,  grAce  à  l'anesthésie,  opérer  ce  renversement ,  mettre  h  nu  toute  la  surface  de  la 
conjonctive,  constater  exactement  son  état,  ainsi  que  celui  de  la  cornée,  ne  laisser  aucun 
point  oaaiade  du  repli  oculo-palpébral  qui,  échappant  è  l'action  du  caustique,  puisse  entre- 
tenir la  maladie  et  la  propager  ensuite  aux  glandules  muqueu8e8,etmême  à  la  glande  lacry- 
male, comme  on  peut  l'observer  dans  on  certain  nombre  de  cas. 

L'excision  et  les  scarifications  de  la  conjonctive  n'offrent,  id,  pas  plus  d'avantages  et  sont 
suivies  des  mêmes  inconvénients  que  dans  rophthalmie  purulente  desenfents  nouveau-nés; 
elles  ont  pou^  effet  de  produire  des  cicatrices  linéaires  qui,  par  leur  frottement  continuel  sur 
la  conjoctive  cornéenne,  dépouillent  la  cornée  de  son  revêtement  conjonctival,  et  détermi- 
nent ces  kératites  pannifbrmes  interminables  que  l'on  rencontre  si  souvent  chez  les  enfants 
dont  tes  conjonctives  ont  été  scarifiées. 

En  résumé,  suivant  M.  Giraldès,  le  traitement  efficace  de  l'ophthalmie  purulente  doit  rem- 
plir les  deux  conditions  ci-après  : 

i**  Renverser  entièrement  les  paupières,  de  manière  que  le  chirurgien  puisse  se  rendre  un 
compte  exact  de  l'état  des  parties  et  agir  sur  tous  les  points  malades; 

2"  Cautériser  toute  la  surface  de  la  conjonctive  palpébrale,  y  compris  le  cul-de-sac  ocuio- 
palpébral,  avep  un  pinceau  imbibé  d'une  solution  concentrée  de  nitrate  d'argent,  ou  avec  le 
crayon  de  la  même  substance.  Ce  caustique  doit  être  employé  de  préférence  A  tous  les 
autres* 

M.  Giraldès  repousse  abaolnnient  remploi  de  l'acide  cbromique,  proposé  par  M.  9erre 
(d'Alals)  dnfv»  le  traitemept  de  le  (sonioncUvitQ  grcipoleuse  qui  suit  assez  souvent  ropbtbaUai^ 
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t>tirn1eB(e.  Sftos  dodte,  on  est  ttr  de  dMmfre «(Mlles  grflniilaltoii^/mMsen  défitiiBiBl oistsi 
la  membraf^  qoi  les  sapfKMrle  et  la  ebrnée  qui  est  dë«otts. 

M.  Ofraldës  termine  en  s^excusant  d^avoîr  s!  longtemps  entretenu  là  Société  de  chirurgie 
de  «  banalités  »  qui,  dit-il,  sont  la  monnaie  eouranle  de  la  science. 

M*  MARjOLf»  ne  eraiot  pas  d*eDootin>  It  repraohe  qns  II.  Qfrddès  «^Bit  gratatterneBl 
Hifligé  à  loi-mèiiie.  Aussi  a-t-il  refproduiU  dsM  sasecood^  altocBlioà,  abéolumeotlBnéiM 
série  de  faits  et  de  raisonnements  que  dans  son  argumentation  première.  Nous  nenvoysos 
donc  à  noire  dernier  compte  rendu  le  lecteur  qpi  serait  désireux  de  coAoaltre  Vopuàfm  de 
M.  l^arjolin  au  sujet  de  ropIiihaJmie  purulente. 

M,  Lt  Fort  s'est  surtout  occnpé  de  la  question  de  la  contagion  de  cette  maladie,  cur  c'est  le 
plas  ordinairement  par  contagion  qn'élle  naît  et  qu'elle  se  propage.  Pour  empêcher  cette  pro- 
pagation dans  son  service  à  Phôpilal  des  Enfants-Assistés,  M.  Le  Fort  a  pris  une  série  de  dis- 
positions que  lui  a  facilitées  le  bon  vouloir  de  rAdministratioù,  comme  la  non-commuiricatron 
des  deux  salles  dont  son  service  se  compose,  isolement  rendu  possible  par  le  doublement  du 
personnel  affecté  au  soin  des  petits  malades.  Toute  communication  est  ainsi  empêchée  entre 
la  salle  des  oj^hthalmies  et  celle  où  sont  réunis  les  entants  atteints  d-autres  maladies  chi- 
rurgicales. Chaque  enfant  affecté  d*opbth»fmie  a  sa  bouteille  ée«r»ll)fre,  son  pinceau,  «on  Knge 
propre  souvent  renouvelé,  de  même  que  les  objets  de  literie,  les  rideaux,  etc.,  de  manière  a 
entretenir  autour  du  petit  malade  la  pins  grande  propreté.  M.  Le  Fort  a  pris  égalenaent  tontes 
les  précautions  possibles  pour  ne  pas  servir  lui-même  d'agent  de  contagion  de  la  maladie.  -- 
Enfin,  TAduainistration  a  pris  une  mesure  eiLcellente  pour  diminuer  atrtant  qiie  possible, 
dans  rhospice  des  Enfants-Assistés,  le  nombre  des  ophthalmies  purulentes  et,  partant,  la 
population  générale  de  rétablissement,  en  confiant  de  préférence  à  des  nourrices  de  ta  eam- 
pagne  les  enfants  nouveau-nés  entrés  à  l^êpital  avee  une  ophtbatmie  purulente.  Gn  somme, 
rAdmInistratîon  a  fiait  les  plus  louatrtes  efforts  pour  améliorer  les  conditions  hygiéniques  si 
déplorables  de  Tbospiee  des  Bnfanis- Assistés,  oonditioM  qui  so«t  la  principale  casse  de  la 
grande  mortalité  qui  règne  dans  cet  établissement,  et,  en  particulier,  de  la  mortalité  ée 
rophthalmie  pumleiite,  quoique,  pour  ce  deraier  oas;  le  chiffre  de  la  mortalité  se  trouve 
être  exagéré  par  suite  du  vice  sigaaié  par  M.  Blarjolin  dans  les  slatiallques  administratives. 

Quant  an  traiteneot  de  4*ophtheftnrie  purulente,  Hj  Le  Portvetnusss  M*  OlraMès,  repousse 
les  seariûoations  des  paupières,  qui  ne  lui  ont  jassale  donné  de  hoss  résultats.  —  Goidim 
II.  Giraldès,  Il  donne  la  préférence  au  nitrate  d'argent  employé,  dès  le  début,  avec  une  très- 
grande  énei^e,  et  appliqué  sur  toute  l'étendue  de  la  conjenetivs  paipél>rale  mise  à  m  par 
le  renreraement  des  piaupières*  Ce  renversement  n^est  possible,  le  plas  souvent,  que  gi4ee  I 
ranesthésie  produite  par  Tlnhalation  du  cblorofonae.  M.  Le  f^srt  emploie  habttuelieBNDtle 
pinceau  trempé  dans  une  solution  de  i  gramme  de  nitrate  d'argent  pour  00  grammes  d^eao, 
on  bien  enoore  la  oautiérisation  avec  le  ortyon  lui-même.  L^excédant  da  caustique  est  aea- 
traUsé  par  des  injeetions  d'eau  salée. 

AA.  Le  Port  n'a  jamais  rien  obtenu  de  bon  de  rapplfcin  ion  des  saogsu^  aux  tempes  et  aux 
paupières.  *-*<•  H  s'est  parfois  bien  trouvé  de  Tusage  d*tin  collyre  fait  afvec  un  métaage  de 
teinture  dMode,  de  glycérine  et  d*eau,  en  instiUatlea  toutes  tes  demi-beures.  — '  Il  accepte, 
d'ailleurs,  complètement  la  distinction  laite  par  M.  (Hraldès  entre  rophthalmie  des  nouveau* 
nés  et  celle  des  enfants  au  poiat  de  vue  de  4t  gravité. 

QttaAl  à  l'ophihalnie  diphlhérilique^èlé  Le  Fort  n'a  pas  eu  l'occasion  d'observer  la  maladie 
que  M.  de  Graefe  déerit  sous  <»  nom,  et  qi^i  diffère  essentiellemeiil  de  i'opiithatols  diphUié* 
riliqiie  Craaçaise.  ^  ht  nom  d'ophlhalmie  ptasUçue  est  celui  qui  convient  à  la  maladie 
décrite  par  le  professeur  de  fierlio.  Ealne  rephtbalmeiegiBte  allemand  et  les  opIithsfaDola- 
gistes  français,  il  ne  s'agit  là  que  d'une  question  de  nomenclatxire  0a  de  § raqmiaife.  ^  U 
s'f^il  d'une  question  de  diagopsliCi  a  répttqué  M.  Guuloès. 

•M.  Dbpaul,  après  avoir  écouté  avec  attention  tout  ce  qui  a  été  dit  sur  rophthalmie  pum- 
lente,  n*y  trouve  pas  des  tnetffs  suffisants  pour  modifier  ses  premières  convictions.  Il  s^atlen- 
dait  à  ce  que  M.  Giraldès,  ayant  dit  qu^il  fallait  établir  une  distinction  entre  rophthalmie 
purulente  des  nouveau-nés  et  celle  des  enfants,  s'occuperait  d'établir  cette  distindion.  Il 
n*en  a  rien4té.  M.  Giraldès  a  tout  confondu  dans  ladtscussfon,  en  sorte  qu^l  est  impossible 
de  savoir  quels  sont,  d'après  lui,  ces  prétendus  càracl&res  dislinctifs  qu'il  'déclare  exister 
entre  les  deux  ordres  de  faits  dont  il  s'agit.  Que  cette  différence  soit  réelle  ou  non,  M.  De- 
paui,  sa  ce  qui  le  osncenm,  n^a  entendu  parler  que  de  l'bpMhatmIe  purulente  dès  nouveau- 
nés^  <fest-4i-dtre  d'eafanis  ifçés  de  quelques  Jout^  «  8  eu  !fir  mois,  ou,  "Si  t'en  veut,  coonat 
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lifiite  eKlr#n«|»  â'^iivliw  vu  as*  l\  j^aloUeni  (m  !•>  ^^i^^  x)bf en^  pfir  M  «t  Jç^te^yee 
fiiieo^  par  U  collyre  à  5  et  iO  ceDtig.  àe  nitrate  d^argent  pour  ^  et  30  gr.  Slèmi  étaient 
bien  atteiati  d^optlMlmie  purulente;  non  pas  de  cetl0  oi^tbalmiequi  guérit  toute  seule  avec  d^ 
Teai^de  kltiiè«^  de  niretii,oa  avao  k  lait  des  noorrioea,  mais  de  cette  ophlhalmîe  farniente 
iiéritabte  caractérMe  par  la  toméftection  énorme  des  paupières,  nnjcctkm  considérable  de 
la  conjonctive  ronge ,  gon^ée ,  donlonrense,  sécrétant  nne  quantité  abondante  de  pus  qui, 
lorsqu'on  vient  à  écarter  les  panpières,  s'échappe  sons  forme  d'un  flot  vtsfâàtre  on  jaunâtre. 
Telle  est  Tophibalmie  pnralente,  incontestablement  pnrtilente.queFon  observe  chez  lesenfànte 
DoaveaQ-nés,  et  qui  peut,  si  elle  n^est  pas  convenablement  Iraflée,  amener  en  vingt^àire  on 
quarante-huit  heures  la  perforation  de  la  cornée  et  la  perle  des  yeux.  Eh  bien,  cette  ophthal- 
roie  purulente,  si  grave  en  apparence,  guérit  admirablement  bien,  dans  Pimmense  majorité 
4ea  cas»  par  l'uaage  d'un  collyre  ^  5  ou  10  centigrammes  de  nitrate  d'argent,  aidé  de  grands 
soins  de  propreté. 
Il  est  extrêmement  rare  qoe  les  enfants  ainsi  traités  perdent  la  vue.  M.  Depaul  s'en  tient 
.  doneli  «etle  n^éthode  qu*ti  a  reçu^  de  M.  Paul  Dubois  M  qu'il  ne  vent  pae  changer  contre 
aticnnê  atitte,  puisqu'elle  loi  a  procuré  depuis  vingt  atis  et  lui  procure  encordions  les  jours 
les  meilleurs  résultats. 

.  M.  GiftALbÉs  rappelle  qu'il  a  pris  soin  de  distfrfguer  rophthalmie  poruFeryte  légère  de 
i'ophthalmfe  purulente  grave,  et  d'établir,  par  la  description  des  lésions  eitra  et  intra-oeu- 
tairesdont  la  maladie  s^accompagne  dans  l'un  et  l'antre  cas,  tes  caractères  anatomo-patho- 
logiques  sur  lesquels  celte  distinction  repose.  &\  M.  Depaul  guérit  avec  quelques  gouttes  de 
collyre  à  5  ou  10  centigr.  de  nitrate  d'argent,  les  graves  altérations  dont  s'accompagne  la 
véritable  ophthalmie  purulente  soit  à  l'extérieur  soft  à  fintérieur  du  globe  oculaire, 
M.  Giraldès  fait  à  M.  Depaul  tous  ses  compliments  et  l'engage  à  prendre  un  brevet. 

M.  Depaul  a  accepté  les  compliments  de  M.  Gjraldèsi|  mais  nous  doutons  qu'il  demande  un 
brevet  pour  le  traitement  de  Tophlbalmie  purulente,  puisqu'il  a  eu  soin  de  déclarer  à  plu- 
sieurs reprises  que  ce  n'est  pas  lui,  mais  M.  Paul  Dubois,  qui  est  l'inventeur  de  la  méthode. 
Ce  serait  donc  à  M.  Paul  Bufools  qu'appartiendrait  Je  brevei,-^  sans  garantie  4e  ]M«  Gînridès. 

—  Dans  la'dernfère  séance,  M.  LABOnin  a  présenté  un  malade«nnqnei  11  a  pratiqué  avec 
succès  l'anoputation  sus-malléolaire  de  la  jambe,  par  un  procédé  à  lambeau  postérieur  con- 
tenant le  tendon  d'Achille  et  permettant  à  l'opéré  de  prendre  dans  la  marche  un  point 
d'appui  solide  sur  son  noignoo. 

Dans  cette  séance^  le  même  chirurgien  a  placé  90ub  les  yeux  de  ses  collègues  Je  membre 
inférieur  d^Hi  individu  auquel  il  a  ffit,  è  J'AsiJe  impérial  de  Vincennes,  ramputatioo  de  la 
cuisse  par  la  méthode  à  lambeaux,  pour  une  tumeur  fibro-plastique  du  genou»  prise  par  des 
^imrgiene  distinguée  pour  une  hydarthrose  de  cette  articulation.  La  portion  de  fémur 
enlevée  prénentait»  à  la  partie  supérieure,  les  caractères  propres  k  l'ostéite  condensante  ou 
éburnéei,;tAnilis  qu'è  Ja  partijs  inférieure  existaient  les  signes  de  Tostéile  raréûante.  Le  malade 
opéré  4iepals  a¥elques  jqu^a^  allait  <'\uasi  bien  que  possible. 

^  U*  {«K'FoRTA.préflenté  k  crAne  d'un  pauvre  contrebandier  tué  p^r  la  balle  d'un  doua- 
nier. L*observation  offre  cela  de  remarquable  que  la  balle  n'a  pas  été  trouvée  dans  la  cavité 
cr4nieDne,  J^ien  qu'il  n'y  eût  au  crâne  qu'un  seul  trou  ;  d'ofi  l'on  a  conclu  qu^elle  était  sortie 
par  où  eUe.était  entrée.  —  Le  tnéme  a  présenté  deux  observalioOs  de  surnumérariat  des 
doigts  dans  lesquelles  l'hérédité  semble  avoir  joué  le  principal  rôle. 

—  M.  DésoAKEADX  présente,  au  nom  de  M.  le  docteur  Wecker,  deux  observations  d'ec- 
lopie'congéniaje  du  cristallin  chtt  dea^  eàfants  née  du  mfetaie  père  et  de  la  même  mère. 
M.  Wecker  rappelle  à  ce  sujet  qu'ft  montra,  en  IWO,  &  la  société  de  chtrorglé,  un  malade 
auquel  il  avait  pratiqué  une  opération  pour  un  vice  de  Conformation  semblable.  ^  M.  Dé^ 
sormeaux  rénlAme^aU  nom  4o  même  opiHhatoologfbte,  contre  l'assertion  de  M.  Giraldès, 
qui,  dans  la  discussion  sur  Pophthalmfe  pwuleotiè,  a  dit  que  ropblfaalmie  diphlhéritique 
Ji'avait  fUé  bi#o  décrite  qi^e  dans  les  travaux  de  M.  de  Graefe  et  de  Jacobson.  M.  Wecker, 
qui  est  AIJemaïQd  d'origine  et  Français  de  diplôme,  fi  fait  dans  sa  thèse  la  description  de 
i'ophlhaloiie  diphtbériilqu^  ;  mais  M.  Giraldès  soutient  que  cette  thèse  n'est  qu'une  analyse 
du  mémoire  de  M.  de  Graefe.  Aux  Allemands  donc  appartient  encore  l'honneur  d'avoir  éclairé 
également  ce  point  d'ophlhalmologie.  Si  l'on  se  rappelle  que  d'Allemagne  sont  venus,  entre 
autres  découvertes,  le  laryngoscope,  J'ophthal;noscope  et  le  stomatoscope,  on  peut  dire  avec 
quelque  vérité  : 

C'est  4u  Nord,  aujourd'hui,  que  nous  vient  la  lumière. 

D'  A.  TARTIVEL. 
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homme  dé  28  ans  entra,  le  ù  novembre,  h  Thiftpîtal  de  Brompton;  dai^s  lé  «érviee  dadoetenr 
Goltot),  avec  tous  les  signes  d^ane  phthisie  an  troisième  degré.  De  légères  hémoinymei 
étaient  survenues  an  début  remontant  à  cinq  mois;  mais^  quelcfoesioars  après  son  admii- 
«ion,  il  en  survint  une  très-abondante,  de  plus  d'une  demi-pinte,  laquelle  jse  renouvela  le 
StU  novembre  avec  une  telle  intensité,  que  le  malade  auceomfcia  Ijjieiil^t. 

L*antopsie  confirma  le  diagnostic  en  montrant  -plusieurs  cavernes  à  droite  et  à  gaudie 
avec  des  débris  de  tubercule,  mais  sans  dépôt  sanguin,  excepté  dans  une  large  caverne  du 
Jobe  inférieur  droit,  où  un  petit  caillot  irrégulier,  décoloré  en  partie,  fut  découvert  Son 
enlèvement  laissa  voir  une  petite  saillie  au  fond  de  cette  caverne,  qui,  après  examen,  fut 
reconnue  pour  être  un  anévrysme  d^ine  artère  d*un  calibre  moyen.  Ce  vaisseau  élait  à  nn, 
disséqué  dans  cette  caverne  dans  une  étendue  de  trois  quarts  de  pouce  et  s^était  dilaté  dans 
cette  étendue,  bien  que  soutenu,  supporté  encore  d\m  cMé  par  le  tissn  pulmonaire.  Une 
constriction  au  milieu  du  vaisseau  formait  comme  deux  anévrysmes  distincts,  dDUt  le  plot 
volumineux  était  gros  comme  un  pois.  Il  était  sans  cailiot  ni  rupture; mais  I^antre  était 
«ntouré  et  rempli  d*un  caillot  adhérent  et  décoloré  en  partie.  C'était  évidemment  la  source 
de  rhémorrbagie  fatale»  une  ouverture  du  vaisseau  ayant  été  reconnue  et  vérifiée  ensuite. 
{Med.  Times;  janvier.) 

Il  est  donc  arrivé,  dans  ce  caa,  qu'une  petite  branche  de  Tarière  pulmonaire,  traversant 
une  caverne  au  lieu  de  s'oblitérer  comme  il  arrive  ordinairement,  est  restée  perméable  et 
s'est  dilatée  à  défaut  d'être  soutenue,  entourée  de  tissu  pulmonaire.  Un  petit  anévrysme  est 
ainsi  résulté,  non-seulement  du  défaut  de  support  des  parois  du  vaisseau,  mais  de  la  dégé- 
néiescence  du  tissu  qui  l'entourait.  C'est  un  mode  de  prod^iction  de  l'hémoptysie  assez  rare 
.et  curieux  pour  être  signalé.  ^  P.  6. 


COURRIER. 


COROOURS.  —  L'argumentation  des  thèses  du  concours  d'agrégation  (section  de  médecine) 
commencera  le  lundi  i2Hnars  prochain.  Voici  les  sujets  de  thèses  et  l'ordre  dans  lequel  les 
argumentations  doivent  avoir  lieu  : 

Première  séance.  M.  Rathaud  :  De  ta  révulsion.  Argumenté  par  MM.  Ferrand  et  Paul.  — 
M.  Desnos  :  De  l'élat  fébrile.  Argumenté  par  MM.  Baudot  et  Isambert. 

Deuxième  séance.  M.  Godraud  :  Caracth'es  généraux  des  maladies  èpidémiques.  Argumenté 
par  MM.  Blachéz  et  Marlineau.  —  M.  Proust  :  Des  différentes  formes  de  ramoUisscment  eu 
cerveau.  Argumenté  par  MM.  Peter  et  Bail. 

Troisième  séance.  M;,Barnier  t  Des  éléments  morbides  en  général.  Argumenté  par  MM.  Si- 
mon et  Raynaud.  —  M.  Ferrand  :  'Expliquer  comment  la  mort  vient  dans  Us  différentes  ma- 
ladies :  ta  thérapeutique  peut-elle  en  tirer  parti?  Argumenté  par  MM.  Paul  et  Desnos. 

Quatrième  séance.  M.  Baudot  :  De  tintraduction  des  médicaments  en  thérapeutique,  h> 
gumenté  par  MM.  Isambert  et  Gouraud.  •—  M.  BLAcriBZ  :  De  ia  stéatose.  Argumenté  par 
MM.  Marlineau  et  Proust. 

Cinquième  séance.  M.  Peter  :  De  ta  tuberculisation  en  général.  Argnooenté  par  MM.  BaH 
et  Barnier.  —  M.  Simon  :  Des  maladies  puerpérales.  Argumenté  par  MM.  Raynaud  et 
Ferrand. 

Sixième  séance.  M.  Paul  :  De  Cantagonisme  en  pathologie  et  en  thérapeutique.  Argumeolé 
par  MM.  DesoQS  et  Baudo).  —  M.  Isambert  :  Parallèle  des  maladies  générâtes  et  des  maU- 
dies  locales.  Argumenté  par  MM.  Gouraud  et  Blachez. 

Septième  séance.  M.  Martinbau  :  Des  endocardites.  Argumenté  par  MM.  Proust  et  Peter. 
-^  M.  Ball  :  Du  rhumaUsme  viscéral.  Argumenté  par  MM.  Barnier  et  Simon. 

—  Le  maire  de  la  ville  d*Arcis-sur-Aube  (Aube)  uons  prîe  d'annoncer  qu'une  pitoede  bi^ 
decin  est  vacante  dans  cette  ville.  Arcis,  placée  au  centre  de  villages  hnportants,  a  «se 
population  de  près  de  3,000  habitants;  elle  n'a  qu'un  seul  médecin  pour  la  ville  et  letesiH 
pagnes  environnantes  :  les  communes  où  résident  des  médecins  sont  h  une  distance  de  pie 
de  quinze  kilomètres. 

S'adresser  pour  les  renseignements,  à  M.  le  maire  d' Arcis. 

Le  OérmUy  6.  Richklot. 
Pasis.  -«  typofraplile  Feux  Maltvsti  et  C«,  rue  do  Peux-portcs<âalnt-$auv«iir,  23. 
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N*  «*.  Mardi  27  Février  1866. 

SOMMÂIBB. 

I.  Pâut  :  U  triebintM.  -^  11.  Guniqui  Mioic*LR  (h^pUal  de  la  Pitié,  serviee  de  M  Gallard)  :  Intoxi- 
cation par  le  saiftire  de  carbone,  chez  les  ouvriers  empleyéa  à  la  vulcanisation  du  caoutchouc.  — 111. 
Statistique  MiDico-cHiaiiBoiCALB  :  Compte  rendu,  résumé  et  conclusious  du  Rapport  au  Conseil  de 
santé  des  armées  sur  les  résultats  du  service  médico-cbirurgical  pendant  la  campagne  d'Orient,  en 
1854-1856.-^  IV.  Obstétrique  :  Grand  fibrolde  II  la  paroi  postérieure  de  l'utérus  chez  une  primipare, 
oecupant  tout  l'intervalle  de  Douglas;  reposition  opérée  avec  succès;  forceps,  enfant  mort;  mère 
restée  libre  de  toute  réaction.  —  V.  CooaaiEi.  —  Vî.  Fkuiuetoh  :  Chronique  départementale. 

Parti,  U  i6  FéwHer  1866. 

La  Triehla«0e. 

M.  le  doetear  Georges  PsufrariBR  veut  bien  nous  commnniquer  une  note  lue  par 
4ui  récemment  à  la  Société  des  amis  des  sciences  naturelles  de  Rouen,  et  qui  résume 
très-bien  Tétai  de  nos  connaissances  actuelles  sur  la  trichine  et  la  maladie  à  laquelle 
-cet  belmfnihe  donne  lieu. 

L*horreor  quMnspirait  aux  juifs  Pasage  de  la  viande  de  pore  est  tous  les  Jours  jus- 

ii6ée  par  les  nouvelles  conquêtes  de  la  science.  L'inobservance  de  la  loi  mosaïque  détermi- 
nait ebez  eux  les  pins  hideuses  maladies,  elle  en  occasionne  chez  nous  de  mortelles.  Nous  ne 
eiieroas  que  pour  mémoire  le  tœnia,  ou  ver  solitaire,  pour  ne  parler  que  d*on  petit  ver 
microacopiqae ,  la  trichine,  qui  prodoit  actnellement  en  Suède  les  plus  grands  ra\age8  sur 
plusieurs  races  d'animaux  et  dédme  en  ce  moment  la  population  d'un  village  situé  près  de 
MagdeboQTg. 

Ce  petit  helminthe,  spécialemeul  propre  au  eocbon,  peut  affecter  presque  tous  les  animaux 
carnivores  et  omnivores;  Tbomme,  par  conséquent.  Chaque  année,  les  annales  médicales 
d'oQtre-Rhin  enregistrent  de  nombreux  cas  de  mort  prodoits  parce  ver,  et  nous  ne  sommes 
iMis  éloigné  de  croire  que,  si  nous  n'en  signalons  pas  plus  souvent  chez  nous  la  présence, 
c'est  que  nous  ne  le  recherchons  pas  et  que  nons  rapportons  à  des  affections  purement  gas- 
triques, nerveuses  ou  rhumatismales,  de  véritables  cas  de  trichinose. 

FEUILLETON. 

OHMNII^tB  fttf^ABTBIlBlITALB. 

Réclamations  :  racole  de  Marseille  et  la  Faculté  de  Montpellier;  soecès  des  enduits  imperméables.  -^ 
I^  question  des  Facultés  nouvelles  à  Lyon  et  à  Bordeaux.  --  Prix.  —  Gomment  vaceiae-t-on  k  Rouen  ? 
—  Le  choléra  à  Brest.  -  Bilan  des  progrès  de  1865. 

Pas  n'est  besoin  d'une  longue  expérience  au  journaliste  pour  s'apercevoir  des  difficnltéa 
en  l'art  d'écrire;  à  peine  entré  dans  la  carrière  que  les  critiques  officiels  et  officieux 
se  chargent  de  les  lui  signaler.  Si  précis  et  catégorique  qu'il  soit,  les  censeurs  trouvent  tou* 
jours  qu'il  en  dit  trop  ou  pas  assez,  et  la  moindre  ambiguïté  est  exploitée  à  son  préjudice  et 
tournée  contre  lui.  Sans  aspirer  à  l'impossible  :  satisfaire  tout  le  monde,  n*était  le  sentiment 
do  devoir  accompli  qui  guide  l'écrivain  consciencieux,  ce  serait  à  déposer  la  plume  devant 
les  Busceptibilitéa  inouïes  que  provoque  sa  prose,  ponr  peu  qu'elle  s'attaque  aux  hommes  ou 
aux  institutions,  et  devant  les  petites  tracasseries  et  les  récriminations  qu'elle  lui  suscite  en 
y  donnant  un  sens  qu'elle  n'a  même  pas.  Bien  loin  que  le  lecteur  y  cherche  le  sens  réel,  qui 
De  peut  que  s'adresser  à  lui  pour  en  faire  son  profit,  c'est  toujours  contre  l'auteur  qu'il 
rinterprète;  c'est  son  exactitude  ou  sa  loyauté  qui  est  en  C4iuse,  tant  l'esprit  humain  est 
logéDienx  à  se  donner  raison.  Qu*on  en  juge  : 

En  ^nalant,  dans  la  dernière  Chronique,  le  mouvement  scolaire  de  1865  et  ses  progrès 
en  province,  j'exprimais  surtout  le  regret,  comme  les  années  précédentes,  que  le  défaut  de 
T<nn<*  XXÎX,  —  ^ottvfile  série,  24 
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La  trichine,  dont  le  nom  rappelle  la  ténuKé  extrême,  est  an  ver  mieroaeopktve  de  an  demi, 
un,  un  et  demi  et  même  quelquefois  deux  millimètres  de  longueur,  qui  vit  à  Tétat  de  lane 
dans  le  lissu  musculaire  des  animaux,  et  ne  devient  adulte,  apte  à  se  reproduire,  que  dans 
leurs  intestins. 

Parvenu  à  son  entier  développement,  la  trichine  oiTre  Taspect  d'une  angoillule  dont  Textré- 
mité  antérieure  effilée  correspond  à  Tonverture  bnccate,  et  dont  le  bout  temlnal  est  airoodi, 
légèrement  renflé.  Entre  les  deux  extrémités  s'étend  Tcasophage,  entouré  de  tissu  ceftuhire 
dans  une  partie  de  son  étendue,  et  auquel  fait  suite  le  canal  intestinal  terminé  p^  ranas. 
La  remelle  présente  à  sa  partie  postérieure  une  cavité  5  plusieurs  renflements  qui  se  continue 
en  avant  avec  un  long  tube  dont  rextréroilé  antérieure,  situéç  dans  le  voisinage  de  la  tète  est 
ouverte  au  dehors  et  correspond  à  Torifice  vatvulaire.  Ce  tube  contient  les  (sofo  d*«bord, 
puis  ensuite  les  petits  vivant  au  nombre  de  plusieurs  centaines.  Les  trichines  sont  donc 
vivipares  et  très- fortement  multipares.  Le  m&te  est  de  moitié  moins  long  que  la  femelle,  po8« 
Bède  à  son  intérieur  Tappareil  séminal,  et  présente  en  arrière  deux  petites  saillies  en  forme 
d'opercules. 

Très-peu  de  temps  après  Paccoupiemcaff  ^ufre  :«eBUKne  environ,  des  centaines  de  jeunes 
trichines  sont  émises  par  chaque  mère  et  se  meuvent  dans  le  mucus  intestinal. 

Mais  ces  embryotas  ne  se  développent  pas  dans  rinteslUi  où.  iis  sont  née;  perfomoi  les 
tuniques  qui  le  compoieot,  ils  cheminent  dans  J'organisqae. sous  foriae  de  fila  aUongéa»  invi- 
sibles à  Tœil  nu,  et  alteiguenl  Jes  muscles  volontaires,  leur  hal)iiat  spécial-  * 

Arrivés  là,  ils  déplacent  les  fibrilles  musculaires,  qu'ils  atlaqueat  pour  s'ep  noRfiir*  irri- 
tent les  parties  environnantes,  dont  ils  augmentent  la  densité,  et  s'enroulent  alors  en  spirale 
comme  uq  ressort  de  montre  dans  le.ky^ste  ainsi  fori^é  autour  d*eux.  De  là  leur  est  venu  leur 
nom  de  triçhina  spiralis.  Peu  k  peu  la  paroi  de  ce  nid,  qui  est  d'abord  iXLoJile  et  Iranapa- 
renle,  s'incruste  de  calcaires,  devient  opique  et  constitue  à  l'animal  une  véritable  pria», 
une  capsule  blanchâlre,  solide»  qui  esl  alors  visible  à  l'oeil  nu.  Il  u'est  pas  rare  de  voir  deux 
trichines  renfermées  dans  le  môme  kyste. 

Ces  trichines  enkystées,  bien  que  développées  énormément,  si  nous  les  oomparoos  à  œ 
qu'elles  étaient  à  leur  sortie  de  l'intestin,  ne  sont  encore  que  des  larves  et  restercmi  dans  cet 
état  j^$qu'à  ce  qu'un  hasard  en  faisant  des  trichines  intestinales,  leor  capanle  Mit  détreke, 
leur  liberté  recouvrée  et  le^rs  organes  sexuels  développés. 

Pour  que  ce  hasard  arrive,  il  ne  fout  n'en  moins  qiie  Panimal  ainsi  triohiné  soit  mangé  par 
un  autre,  et  que  ses  musdes,  avec  leurs  hôtes,  soient  introduits  dans  l'intestin  de  ce  der* 
nier;  sans  cette  condition,  les  trichines  no  subissent  aneuna  métamorphose,  et  jnsqn^à  leur 
mort  restent  à  Pétai  de  larves. 

publicité  des  comptes  rendus  ici  et  là^  pf  pernill.  p^i  -^ele  constater  simultanément  et  de  le 
comparer  partout.  C'est,  en  effet,  Tun  de  'meB'desîderdta  annuels,  et,  à  propos  des  Écoles 
de  Lille  et  Toulouse,  je  désignais  nominativement  celle  de  Marseille,  en  raison  même  de  son 
importance,  comme  n'ayant  pas  encore  publié  c^  coi^p|A  r^adu  dans  les  organes  médicanx 
de  cette  ville.  Gela  ressort  assez  clairement  de  ce  qui  précède  pour  ne  pas  donner  liea 
à  erreur,  et  s'U  est  vrai  que,  en  s'en  tenant  à  la  lettre  du  itamgrapèe,  il  puj«e  y  avoir  lien 
à  équivoque,  la  suite  confirme  que  c'est  bien  là  caque  j'ai  voulu  4m  en  désignani  1m  tooles 
de  l'Ouest  comme  faisant  seules  exception  à  «e  progf^  (Hais  nattt^  laconlMne  a^na  m  perda 
dans  l'esprit  de  M.  le  Directeur  de  TËcole  de  Marseille,  qui,  s'en  tenant  au  paragraphe 
incriminé,  y  volt  une  gros^  errem*.  Une  assertion  mensongère  contre  les  progrès  de  soa 
tente,  et,  pour  les  réfitter,  il  nous  indique  les  documents  Unlversftatves^  et  une  stalistiqoe 
deadlx  dernières  années  qu*il  en  extrait  pour  démontrer^é'reil(iptoîren)ent  <hes  progrtt. 
Port  bien;  mais,  n^ayant  jamais  nié,  contesté  ni  mis  en  dotrte  ces  progrès,  non*  n^atons  pas 
en  faire  la  preuve  ieî.  An  lieu  d'une  rectification  à  ph)duif^,  c^est  unfe  simple  explication  i 
éonner.  FTons  avons  avancé  et  nous  soutenons  que  le  document  en  question  n'a  pas  été 
pobtié  cette  année  tn  éxienso  dans  les  feuilles  locales  de  médecine,  comme  à  Strasbonrf, 
Mantpaltler,  Lyon,  Tonlonse,  Bordeaux,  Lille,  où  nous  avons  Phabftodède  préttdreees  ren* 
selgoements.  Le  public  exclusivement  tnédical  qnlB  ncfns  servons  ayant  avant  Mil  fntérèt  à 
les  eonnattre,  c'est  là  qu'ils  doivent  se  trouver,  et  notrs  ne  saurfons  affer  1^  chereher 
âlHeurs.  Pourquoi  M.  Ooste  ne  les  consignfe-t-il  pas  ainsi  à  leuf  véHfable  plaere?  QQ*ff  veuille 
bien,  à  l'avenir,  les  publier  dans  ces  recueils  (ocaux  on  nous  les  oomm^fqtlrer  direéletaiênl, 
et  nous  nous  empresserons  de^es  relater,  a^ri  qir'iè  n^  aîl  pi«s  entre  nans  de  ces  ftehecx 
^niproquo. 
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Âlûri«t]kydté,  (^animal  pènt  vivre  fort  longtertips  dans  9a  capsule,  tandis  que,  parvenu 
dans  un  intestin,  I)  arrfve  rapidement  à  Télat  adulte,  s^accouple,  dépose  dans  le  muscle  intes- 
tinal des  génértttfôns  Infinies  d^ètres  semblables  à  lui,  et  meurt  enfin,  tout  cela  en  quelques 
semaines  seulement. 

Pour  nous  résumer  :  les  trichines  sexuées  habitent  rinleslin  et  ne  parviennent  jamais  dans 
les  muselés;  leur*  petits  seuls  y  pénètrent,  s'y  développent,  mafs  ne  s'y  multiplient  pas.  Par 
là  se  trouve  Justifiée  la  division  des  trichines  en  musculaires  et  inteslinates. 

L'anatomiste  anglais  Hilton  paraît  élre  le  premier  qui  ail  observé  les  kystes  à  trichine,  mais 
il  ne  vil  pas  Panimalcule,  dont  la  découverte  date  de  1835,  et  revient  toul  entière  à  R.  Owen. 
Il  y  a  cinq  ans  seuTenoent,  2enker,  de  Dresde,  rencontra  des  trichines  non  enkystées,  et  Herbst, 
de  Gœltingen,  fut  le  premier  à  constater  1^  présence  de  ces  helmiotlies  microscopiques  dans 
la  chair  des  animaux  nourris  avec  de  la  viande  Iricliinée.  Enfin,  pour  rendre  à  chacun  ce  qui 
lui  revient,  signalons  les  Importantes  recherches  de  MM.  ZenkeT,FYBrster,  Vlrchow,Leuckart 
et  Gerlach,  qui  nous  ont  révélé  la  véritable  nature,  Panatomie  et  les  mœurs  de  ces  animaux. 

Mais,  comme  la  science  se  compose  non-seulement  des  vérités  du  jour,  mais  aussi  des 
erreurs  de  la  Vetlle,nous  devons,  rie  fût-ce  que  pour  en  constater  la  fausseté,  rappeler  l'hy- 
pothèse fort  ingénieuse  émise  sur  la  nature  des  trichines  par  un  savant  très-distingué, 
M.  itûcfaenmelster. 

La  trichine,  selon  lui,  ne  serait  que  la  larve,  Tétat  embryonnaire  d*un  autre  ver,  le  tricho' 
céphalé,  que  Ton  rencontre  souvent  en  grande  abondance  dans  Ilnlestin  de  Tbomme,  et  qui 
la  représenterait  à  son  état  de  complet  développement. 

Cette  théorie,  que  semblèrent  confirmer  d'abord  les  expériences  de  Leuckart  en  1859, 
tomba  complètement  devant  celles  qu*entrepit  de  nouveau  cet  observateur  avec  le  professeur 
Virehûw,  «ttjourd'hui  à  la  tète  du  mouvement  scientifique  en  Allemagne. 

Ces  s&vanls  arrivèrent  à  conclure,  ainsi  qu*il  a  été  dit  plus  haut,  à  la  métamorphose,  non 
ptus  de  la  trichine  musculaire  en  trichocéphale,  mais  de  cette  première,  asexuée,  en  trichine 
intestinale  pourvue  d*organes  générateur? 

De  1835,  époque  de  la  découverte  des  trichines,  à  1860,  les  savants  exclusivement  occu- 
pés de  rhistoire  naturelle  de  ces  helminthes  les  regardaient  comme  étant  toul  à  fait  inofTen- 
sff)l,  lorsque  Zenker  eût  l'occasion  d^observer  à  Dresde  une  véritable  épidémie  causée  par 
rusage  d^un  seni  porc  abattu  dans  une  Terme.  Plusieurs  personnes  tombèrent  malades;  une 
servante  mourut,  et  son  cadavre  fut,  ainsi  que  celui  du  porc,  trouvé  farci  de  trichines. 

Mais  ce  cas  n'est  matljeureusemenlpas  le  seul  que  nous  ayons  à  signaler,  et  il  noussuifira, 
pour  en  convaincre  le  lecteur,  de  lui  rappeler,  parmi  les  épidémies  de  trichines  que  les 
annales  médicales  ont  déjà  enregistrées,  celles  de  Corback,  de  Plauen,  de  Galbe,  de  Rugen, 

Ce  n^èst  pas  qtle  les  feuilles  médicales  manquent  à  Marseille.  Malgré  sa  destination  spé- 
da1«,  le  Bultêtin  de  la  Société  de  médecine  n^admeltrait  pas  moins  ces  documents  avec  recon- 
mdtnâmce.  L'sllocution  présidentielle,  pleine  d'élévation  et  de  dignité  de  M.  le  docteur  Sauvet, 
en  prenant  le  fauteuil  de  la  présidence,  sur  l'union  et  les  devoirs  confraternels,  en  ofi're  la 
gftfâfftie.  On  ne  conçoit  ou  n'exprime  si  justement  que  ce  que  l'on  est  prêt  à  mettre  en  pra- 
tiqua. De  même  de  notre  homonyme  VUnion  médicale,  pour  laquelle  le  climat  de  la  Provence 
amsf  bien  ^e  ce  titre  paratt  essentiellement  favorable,  puisque,  beaucoup  mieux  que  d'autres 
tombées  avant  elle,  cette  feuille  ne  cesse  de  croître  et  se  développer.  L'inauguration  de  sa 
troisième  année  d'existence  en  offre  le  témoignage  par  un  supplément  en  double  et  un  bon 
méttiofre  ft  consulter  de  M.  le  docteur  Isnard,  sur  Yemploi  des  enduits  imperméables.  Résultat 
de  sft  pratique  depuis  trois  ans.  Il  offre  de  nouveaux  exemples  de  succès  de  cette  médication 
contre  fe  rhumatisme  articulaire,  diverses  inflammations  glandulaires,  comme  rorcbile» 
radënlte,  le  bubon,  le  phlegmon  mammaire,  la  péritonite  et  autres  phlegmasies.  Un  exemple 
de  péritonite  localisée  compliquant  une  hernie  crurale  étranglée  mérite  surtout  de  fixer 
l'attention,  car  ce  serait  un  nouveau  moyen  précieux  d'éteindre,  dès  ses  premières  manifes- 
tations, une  complicfition  redoutable  qui  s'oppose  souvent  au  succès  du  taxis  et  même  de  la 
kétûtônife.  Mais  il  y  a  dans  ce  cas,  comme  dans  tous  les  autres,  une  question  d'appréciation 
que  M.  Isnard,  en  praticien  sagace,  ne  manque  pas  d'évoquer.  C'est  le  danger  de  masquer 
les  signes  dtr  degré  réel  de  l'étranglement  et  d'amener  ainsi  une  sécurité  trompeuse.  Con- 
formément à  Tobservatton  de  l'initiateur  de  cette  méthode  thérapeutique,  M.  le  docteur  de 
Robert  de  Latotxr,  Il  a  constaté",  par  cinq  observations,  qu'elle  échoue  le  plus  souvent  contre 
rorcbite  en  raison  de  la  compression  exagérée  qu'elle  exei^ce  sur  le  testicule,  et  que  la  solu- 
UM  gottttée  saupoudrée  d'amidon  est  bien  préférable.  Des  insuccès  sont  aussi  notés  dans 
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de  Quedlinbonrg*  de  Magdebonrg,  de  Bargk  et  de  Weimar  ;  enfliit  celle  de  Holtotedl  peDdtnt 
laquelle  cent  cinquante  personnes  lombèrent  noalades,  vingt  au  moins  moururent,  et  Tépl- 
dénife  «nctuelle,  dans  laquelle  plus  de  deux  cents  sujets  ont  déjà  été  atteinlB,  plus  de  vingt 
avaif'nt  déjà  succombé  le  2  de  ce  mois,  et  plus  de  quarante  sont  aujourd'hui  morts  à  la  suite 
d'horribles  souffrances. 

Toutefois,  si  les  trichines,  à  Pétat  de  liberté  dans  les  muscles,  font  courir  un  si  grave 
danger  à  celui  qui  en  est  atteint,  elles  deviennent,  paratt-il,  inoffensives  pour  loi  après  leur 
enkystement.  Si  donc  l'homme  ou  Fanimal  ne  succombe  pas  avant  la  formation  du  kyste, 
qui  met  environ  deux  mois  à  se  produire,  il  est  hors  de  danger. 

Les  symptômes  de  la  trichinose  n'ont  rien  de  bien  caractéristique  et  simulent  le  plus  sou- 
vent des  affections  rhumatismales  ou  gastriques,  ou  encore  des  paralysies,  parmi  lesquelles 
celte  des  muscles  respirateurs  est  le  plus  à  redouter. 

Si  nous  lisons  attentivement  les  observations  de  Walter,  de  Groth,  de  Bœhier  et  de  Vir- 
chow,  nous  voyons  que  les  lésions  se  font  surtout  remarquer  dans  Testomac,  les  intestins  et 
les  muscles. 

La  maladie  débute  ordinairement  par  des  symptômes  typhoïdes,  malaise  général,  fatigue, 
céphalalgie,  fièvre  intense,  soif,  anorexie,  ballonnement  du  ventre;  surviennent  alors  des 
douleurs  musculaires  et  parfois  des  paralysies  des  membres,  des  douleurs  articulaires  avec 
tuméfaction  des  articulations,  de  l'œdème  de  la  face  et  des  jambes,  de  Tinjection  des  yeux; 
des  coliques,  de  la  diarrhée  ou  de  la  constipation,  des  vomissements.  L'intelligence,  d'abord 
libre,  finit  par  se  troubler;  le  pouls,  d'abord  fort  et  fréquent,  diminue;  enfin,  la  mort  vient 
clore  ce  cortège  de  symptômes,  et  l'autopsie  révèle  dans  les  muscles  la  présence  de  trichines 
ordinairement  libres  et  vivantes. 

Les  symptômes  de  la  trichinose  sont  donc  assez  peu  significatifs  :  c'est  pourquoi  les  mé- 
decins emploient,  pour  affirmer  le  diagnostic,  un  instrument  fort  ingénieux  :  Il  consiste  en 
une  espèce  de  petit  harpon,  que  l'on  introduit  dans  les  chairs  des  individus  soupçonnés  de 
trichinose, 'et  à  Faide  duquel  on  extrait  quelques  fibrilles  musculaires,  qu'on  peut  ensuite 
soumettre  à  l'examen  microscopique. 

La  cause  de  celte  maladie  est,  chez  l'homme,  tout  entière  dans  l'usage  que  nous  faisons 
de  la  viande  de  porc,  crue  ou  incomplètement  cuite.  Tous  les  anioiaux  ne  semblent  pas,  ea 
effet,  aptes  à  se  trichiner;  Vircbow  a,  sans  résultat,  essayé  d'obtenir  des  trichines  muscu- 
laires chez  des  chiens,  des  moutons,  des  bœufs  et  des  pigeons,  auxquels  il  avait  fait  a?aier 
des  trichines,  bien  que  souvent  il  ait  vu  ces  dernières  se  développer  dans  leurs  intestins. 

Gomme  il  n'existe  aucun  spécifique  sérieux  contre  la  trichinose,  et  que  le  traitement  se 
résume,  lorsqu'on  est  prévenu  à  temps,  à  faire  évacuer,  si  faire  se  peut,  les  trichines  mères 

le  bubon  et  Phygroma.  Cette  nouvelle  contribution  servira  ainsi  à  instruire,  élucider  le  mode 
d'action  de  ce  résolutif  et  les  cas  où  il  est  applicable,  et  c'est  un  plaisir  d'autant  plus  grand 
pour  I'Union  MéniCALE  de  la  signaler,  qu'elle  justiGe  son  intervention  active  pour  en  provo- 
quer de  semblables. 

Constatons  en  passant  que  mieux  que  Paris,  la  province  médicale  à  répondu  à  cette  attente 
par  des  travaux,  des  observations  sur  ce  sujet.  Elle  démontre  le  mouvement  en  marchant  et, 
contrairement  à  la  règle,  c'est  des  extrémités  que  l'usage  des  enduits  imperméables  se 
répand,  se  généralise  au  centre.  Après  s'être  opposé  ouvertement  à  leur  introduction  de 
par  la  théorie,  Paris  persiste  à  les  employer  à  la  sourdine  ;  le  succès  n'en  sera  ainsi  que 
mieux  assuré  par  la  pratique  générale,  car  il  n'est  pas  jusqu'à  l'étranger  qui  ne  fournisse 
des  encouragements  à  cet  égard.  Sur  31  applications  contre  la  péritonite  limitée  au  petit 
bassin,  le  professeur  Dohrn,  de  Marbourg,  n'a  éprouvé  que  trois  insuccès  dus  à  des  compli- 
cations. Dans  tous  les  autres,  la  diminution  de  la  douleur  locale  et  du  majaise  était  sensible 
après  quelques  minutes  et  celle  du  pouls  et  des  mouvements  respiratoires  dans  les  vingt- 
qualres  heures.  L'accord  se  produisant  ainsi  de  toutes  parts,  force  sera  bien  d'ajouter  foi  ^ 
l'action  antiphlogistique  des  enduits  imperméables. 

Nous  eussions  désiré  pourtant  que  M.  Isoard  précisât  davantage  ses  observations  en  doa* 
nant  au  moins  un  exemple  type,  détaillé  et  irréfutable  pour  chaque  série  de  maladies.  C'est 
surtout  lorsqu'un  fait  est  nié,  discuté,  qu'il  convient  d'en  montrer  la  réalité  jusqu'à  Téri- 
dence,  d'une  manière  irrécusable,  et  il  appartenait  à  l'habile  observateur  marseillais  de  oe 
rien  laisser  désirer  à  cet  égard,  pas  plus  qu'à  Toulouse,  à  Strasbourg  et  ailleurs. 

Si  la  digression  de  VUnt<m  médicale  de  ta  Provence  m'a  éloigné  de  Tobjet  d'une  seconde 
réclamation  qui  ^'arrive  de  Montpellier,  les  enduits  imperméables  m'y  ramènent,  ci|r  il  s'agit 
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par  des  vomissements  et  des  purgatifs  énergiques,  il  est  de  la  plus  haute  importance  de 
répandre  dans  le  publie  les  moyens  préservatifs  de  cette  terrible  maladie.  Ils  sont  fort 
•impies  et  se  réduisent  à  deux  :  i«  Faire  cuire  sufSsamment  la  viande  de  porc,  afin  de  tuer 
les  trichines  qu^elle  peut  contenir,  ou  en  faire  un  examen  microscopique  rigoureux  avant  de 
la  livrer  à  la  consommation.  » 

Il  faut  une  cuisson  prolongée  pour  détruire  les  trichines;  les  expériences  de  Kâcheumeisler, 
de  Hauboer  et  de  Leisering,  ont  démontré  que,  si  ces  animalcules  périssent  par  une  longue 
salaison  de  la  viande  et  par  une  fumigation  ctiaude  de  vingt-quatre  heures,  ils  supportent 
parfaitement  une  fumigation  froide  de  trois  jours,  et  ne  périssent  pas  sûrement  par  une 
cuisson  de  peu  de  durée  de  la  viande  dans  Teau  bouillante.  Ils  peuvent  être  exposés  impu- 
nément à  uhe  température  de  50  degrés  centigrades  et  résistent  assez  longtemps  à  62  ou 
65  degrés. 

«  C'est  surtout  à  Thygiène  publique,  dit  la  Goutte  des  hâpitana,  c'est  au  zèle  intelligent 
et  prévoyant  des  conseils  de  salubrité,  quMl  importe  de  prévenir  le  développement  de  ce  mal 
redoutable,  et  c'est  à  leur  surveillance  active  que  nous  devons  peut-être  chez  nous  le  rare 
privilège  d'avoir  échappé  à  cette  singulière  maladie. 

Gela  est  vrai,  nous  voulons  le  croire  du  moins  ;  toutefois,  nous  voudrions,  et  en  cela  nous 
joignons  notre  voix  à  celles  de  MM.  Virchow  et  Onimus,  nous  voudrions  voir  établir  un  mi- 
croscope dans  chaque  abattoir  et  ne  voir  permettre  la  vente  des  viandes  de  porc  qu'après  un 
scrupuleux  examen.  Nous  sommes  en  cela  moins  exigeant  que  le  docteur  Bock,  qui  voudrait 
voir  dans  chaque  ménage  un  microscope  domestique,  et  la  jeune  fille  ravir  chaque  jour  quelques 
instants  aux  agréments  de  sa  toilette  pour  les  consacrer  à  quelque  chose  d'une  plus  réelle 
utilité.  «  Uo  jour  viendra,  dit  Newton,  où  un  microscope  sera  entre  les  mains  de  tout  homme 
instruit.  »  Le  microscope,  en  eflet,  est  un  des  instruments  les  plus  puissants  de  civilisation; 
il  crée  à  notre  inlelligence  comme  à  notre  vie  pratique  les  plus  grandes  jouissances  et  les 
plus  grands  avantages. 

Les  précautions  précédentes  sembleront  peut-être  exagérées  à  quelques-uns  ;  le  Français 
est  habitué  à  vaincre  le  danger,  il  ne  cherche  jamais  à  l'éviter;  toutefois,  devant  un  jambon, 
il  doit  avoir  toujours  présente  à  l'esprit  cette  vérité  Importante  :  Quiconque  mange  des  tri* 
chines  est  à  son  tour  mangé  par  elles  l 

S'il  est  vrai  que  lous  les  musoles  du  porc  peuvent  être  trichines,  il  est  parfaitement  reconnu 
aussi  que  le  di^hragme  et  les  muscles  du  cou  et  des  mâchoires  sont  des  lieux  de  prédilec- 
tion; rien  n'est  donc  phis  facile  que  de  se  rendre,  en  qnelques  instants,  un  compte  exact  de 
l'état  sain  ou  pathologique  d'un  grand  nombre  d'animaux.  Et,  dans  tous  les  cas,  devons- 
nous  calculer  un  temps  aussi  utilement  employé  quand  nous  savons  qu'il  suffit  d'un  animal 

encore  d'inflammation.  A  la  citation  que  j*ai  faite  de  son  mémoire,  M.  Castan  m'oppose  une 
épttre  en  quatre  pages,  non  pour  rectifier  l'idée  générale  que  j*en  ai  donnée  en  deux  mots 
— -  «  il  accepte  mes  propres  expressions  qui  rendent  fidèlement  sa  pensée,  »  —  mais  pour 
m'expliquer  que  «  ce  ne  sont  pas  le  des  prétentions  absurdes  envers  et  contre  les  démons- 
trations du  microscope.  »  Mon  texte  m'est  témoin  que  je  n'ai  pas  employé  d'expressions 
aussi  malsonnantes,  bien  au  contraire.  Je  n'ai  pas  nié  davantage  que  Montpellier  se  servit 
du  microscope  et  n'en  admit  les  découvertes.  Il  y  a  là,  en  effet,  une  nouvelle  génération, 
une  pléiade  de  jeunes  talents,  comme  on  dit,  et  M.  Castan  est  du  nombre,  qui  ne  négligent  plus 
les  moyens  physiques  d'investigation  et  d'analyse.  Mais  où  est  le  mérite?  N'y  sont-ils  pas 
forcés  par  la  loi  même  du  progrès?  D'ailleurs,  ils  n'y  sacrifient  que  pour  la  forme,  puisqu'ils 
en  trouvent  toujours  les  «  données  Insuffisantes  piour  expliquer  le  problème  pathologique 
dans  toute  son  étendue  »  et  qu'ils  placent  au-dessus  d'elles  un  état  général  hypothétique, 
inconnu,  mystérieux,  qui  satisfait  encore  bien  moins  l'esprit  et  le  raisonnement  que  les  expli- 
cations découlant  des  lois  physiques.  J'ai  donc  pu  dire  justement:  «  Toujours  les  mêmes 
idées,  les  mêmes  prétentions  envers  et  contre  les  démonstrations  du  microscope. 

Pourquoi  donc  tant  se  défendre  de  ce  fait  et  se  montrer  si  sensible,  si  chatouilleux  à  celte 
articulation  du  statu  quo?  Malgré  tontes  ces  applications  physiques,  chimiques,  microsco- 
piques, expérimentales  dont  vous  vous  prévalez,  n'est-il  pas  vrai  que  vous,;le8  jeunes  repré- 
sentants de  l'École  de  Montpellier,  comme  vous  vous  qualifiez,  vous  n'avez  pas  varié  d*un 
iota  avec  vos  prédécesseurs  pour  rexplication  des  phénomènes  vitaux  et  morbides?  Votre 
lettré,  monsieur  Gastao,  en  fait  foi.  Or,  celte  extrême  susceptibilité  à  vouloir  que  l'on  ne 
vouà  attribue  pas  ce  qui  est,  en  réalité,  frise  bien  rinlûlérance,  comme  s'il  était  défendu  de 
toucher  à  l'Arche  sahile.  Si  nous  ae  pouvons  concevoir  ni  partager  les  principes  que  vous 


Digitized  by 


Google 


374  L'UNION  MËUlQlLE. 


malade,  d*un  seul,  pour  vouer  à  la  maladie  ou  à  la  morl  un  quartier  de  ville  tout  eaUet. 
L'épidémie  actuelle  a  été  causée  par  Pusage  de  la  viande  de  deux  porcs  tués  par  uu  boucher 
dans  un  village  situé  t  une  petite  distance  de  Magdebourg.  On  compte  au  moins  deux  ceuU 
petits  par  chaque  trichine  mère  (Gerlachen  admet  le  double  et  Uuckart  un  mille)  ^  il  suffit 
donc  de  cinq  mille  femelles  pour  engendrer,  au  minimum,  un  million  de  jeuues,  et  ces  cioq 
mille  femelles  peuvent,  ainsi  que  le  fait  justement  remarquer  Virchow,  se  trouver  dans  quel- 
ques bouchées  de  viande. 

Il  se  peut  que  la  trichinose  soft  une  maladie  fort  rare  chez  nous;  je  ne  voudrais  pas  cepen- 
dant garantir  le  fait,  les  symptômes  qu'elle  détermine  n'étant  pas  caractéristiques  et  des 
apparences  trompeuses  pouvant  induire  en  erreur;  mais  Pintroduction  en  France  de  la  char- 
cuterie d'Allemagne  est  aujourd'hui  fort  importante  ;  la  consommation  du  jambon  cru  devienl, 
à  Paris  notamment,  de  jour  en  jour  plus  considérable,  et  les  jambons  de  Westphalie  soDlde 
plus  en  plus  goûtés  parmi  nous. 

Enfin,  si  la  question  des  trichines  offre  un  si  grand  Intérôt  au  point  de  vue  de  rbygfèoe 
publique,  nous  devons  également  signaler  à  Tautorité  tout  ce  qu*elle  a  dMmportant  au  polnl 
de  vue  de  la  médecine  légale. 

D' Georges  Pbrnbtier. 


CLINiaUE  MÊDICALL 


Hdpltol  de  la  Pillé.  —  Service  de  H.  le  doctçar  T.  GAJMM). 

MTOIlOâTIOlt  PâR  LE   SULFURE  »E  CAEEOIIB,  OMR  LES  eUTElEBS  BMFLOTfS 
A  LA  irULGAEISATIM  EU  CAOUTCHOUC  (*). 

Je  vous  ai  tout  à  Theure  comparé,  Messieurs,  d'après  M.  Delpaob,  Taelieii  produite 
par  le  aulfure  de  carbone  à  celle  de  ralcooletdea  ane^lhésiques,  et  jovotts  ai  dit  qu'elles 

(ij  Suite  et  fin  (voir  le  dernier  numéro].  —  Nos  lecteurs  ont  dû  s'apercevoir  que  les  épreuves  da 
précédent  article  de  cette  clinique,  inséré  dans^le  numéro  du  samedi  24  février,  n^)nt|pas  été  corrige 
par  Tauteur.  Ils  auront  certainement  rectifié  d'eux  mômes  le  phis  grand  nombre  des  fautes  typogn- 
phiques  qui  s'y  foat  reinrquer;  nais  il  est  use  phr«e  qui  a  été  rendue  telMiêiil  lEéouprékensftle, 
que  noua  ne  pouvons  nous  «mpèaber  de  la  rétablir,  c'est  «elk  q«  est  e»  bant  de  la  pag»  aïo,  ei  daat 
la  fin  doit  être  lue  aiasi  9  «  Le  délire,  ambitieux,  si  caraetérifitique,  qui  s'est  ^peadani  meotréi  cbci  as 
ouvrier  eu  caoutchouc,  avec  toutes  ses  splendeurs;  l'absence  de  troubles  digestifs^  l'iQéfpditéto 
papilles,  et,  pa^  dessus  tout,  la  marche  toujours  croissante  de  cas  accidents.  » 

défendez,  du  moins  nous  en  tenons  compte  avec  déférence  ici.  C'est  ainsi  que  nous  algair 
Ions  et  ne  cesserons  de  sigoaler  tous  les  travaux  remarquables  co^lme  le  vOtre  qui  en  iodI 
Texpression.  Pourquoi  le  Montpellier  médical  n'en  fait-il  pas  dç  méipe?  Là  est  te  crileriiLO 
de  la  force  et  de  la  vérité. 

Absorbé  par  son  pétitionnement  à  Tautorîté  pour  ol^tenir  une  Faculté,,  l^yoti  médical  d'i 
rien  fait  de  remarquable  en  dehors,  si  ce  n'est  la  mutation  ^oleanede  du  chirurgiea  en  cbaf 
de  la  Charité  :  M.  Berne  cédant  la  place  à  M-  Delore  après  six  annéea  de  majoi:a,t,  et  Tua  et 
Fautre  lisant  un  discours  ou  plutôt  un  Mémoire  aur  un  sujet,  afférent  à,  leqr  service,  auivant 
la  coutume  de  t^on.  L'évéhenaent  professionnel  et  littéraire  du  mois  e#l  le  rapport  de 
M.  Rollét  À  fa  Société  de  niédeciae  sur  I*opporlunil4  ^e  la  création  i'mt  J^aculté;  rapport 
accueilli  par  acclamation  et  approiivé  à  ruoanimité.  C'était  pré^u..  Quant  à  la  solution  i  y 
donner,  d'étranges  bruits  circulent.  Cette  future  Faculté  ne  serait  Instituée  que  pour  reoe- 
vofr  l^cole  du  service  de  santé  militaire  actuellement  k  3traabourg;  tranalatioot  nécessitée, 
dit-on,  par  la  pénurie,  Ta  disette  des  cadavres  affectés  aux  dissections  dans  celle-cL  Pour  U 
rendre  plus  évidentes  bu  réduit  même  à  quelques  heures  dobt  je  ne  veuiK  pas  répéter 
le  nombre,  le  temps  que  chaque  élève  pourrait  consacrer  annuellement  à  ces  bravanz»  C'est 
compromettant  pour  Strasbourg,  et  si  la  Chronique  chargée  de  tout  recueillir,  même  lin- 
vraisemblable,  se  fait  Técho  de  ces  bruits  de  quelque  agent  lyonnais  sana  doute,  c'est  afin 
d'en  avertir  qui  de  droit  et  mêUre  en  mesure  d'y  répondre  pour  les  démentin 

Il  y  aurait  bien  autre  chose  encore  à  dire  de  Strasbourg,  tout  occupé  en  ce  moment  de 
son  laborieux  enfahtemenU  Mais,  en  pareil  cas,  l'art  suprême  consistant  cuvent  à  savoir 
attendre,  attendons  et  passons  immédiatenoient  à  Bordeaux, 

On  a  dit  avec  raison  qu'il  ne  fallait  jamais  se  Her  à  un  premier  numéro  4e  joivnai  pour 


Digitized  by 


Google 


L*UNION  MÉDICALE.  375 


sont  ânalo^es.  Cetlê  analogie  m  pourra)t<^lle  pas  alter  Jusqu'à  YiàmtMl  Si  voua  voulez 
prendre  la  peine  de  lire  un  trèë^intéreseant  ouvrage  qui  a  été  couronné,  il  y  a  deux 
am,  par  rfiistttol»  et  q@l  est  dû  à  la  collaboration  de  IIM.  Ludgor-Lallemand,  Mau- 
fice  Perrin  el  Dnroy,  vous  y  verrez  que  Talcool,  loin  d'étne  brûlé  par  la  respiration, 
est  absorbé  en  natut^,  transporté  dans  les  principatix  viscères,  notamment  dans  le 
foie  et  dans  le  système  nerveux,  où  il  s'aecumule  par  une  sorte  d'élection,  et  qu'en* 
suâell  est  éliminé  en  nafure,  tel  qu'il  a  été  absorbé,  par  les  divers  émonctoires  de 
Péconomie  :  reîM,  peau,  surface  pulmonaire,  etc.  Vous  y  verrez  de  plus  que  l'éther, 
le  diloroforme  et  Tamyldne  se  comportent  absolument  de  la  même  maoière,  el 
n'agissent  sur  le  système  nerveux  qu'en  l'imprégnant,  en  quelque  sorte,  après  avoir 
été  absorbés  en  nature.  Les  choses  se  passent-elles  autrement  avec  le  sulfure  de  car- 
bone? Ne  voyez-vous  pas  ce  corps  être  absorbé  et  porter  son  action  d'une  façon  spé- 
ciale serf  le  système  nerveux  ;  puis,  à  l'odeur  qu'exhalent  les  diverses  sécrétions  des 
malades^  ne  le  voyez^vons  pas  sortir  de  l'économie  par  les  mêmes  émonctoires  qui 
transportent  aia  dàiors  l'alcool  et  les  autres  substances  de  la  même  catégorie  ?  Tous 
ces  corps  sont  des  carbures  d'hydrogène,  et  ce  ne  sont  pas  les  seuls  qui  agissent, 
comme  H  vient  â*ètre  dit,  sur  le  système  nerveux.  Peut-être  conviendrait-il  de  parler, 
à  ce  Mjet,  des  aicoréents  produits  par  lea  inhalations  de  térébenihioe  dans  les  appar^ 
tements  fraîchement  peints;  peut-être  serait-ce  le  lieu  de  vous  entretenir  de  quelques 
accidents  n<)té8  piar  !f .  Chevallier  flls^  dans  nne  atinospfaère  confinée  et  reniplié  de 
vapeur  d'halle  de  schiste.  En  toot  cas,  on  ne  contestera  pas  l'analogie  des  effets 
obtenus  par  l'absorption,  non  plus  soqs  forme  de  vapeur,  «lais  sons  forme  liquide 
d'un  autre  corps  carboné  :  la  benzine.  Il  y  a  quelques  mois,  M.  E.-R.  Perrin  racon-^ 
tait  à  lu  Sotfété  médicale  d'émulation  l'histoire  d'un  teinturier  qui  avait  avalé  un 
demi-verre  de  ce  Ifiqutds  et  qui  avait  présenté  des  symptômes  en  tout  semblables  à 
œnx  dé  Tivresse  la  plus  complète;  ses  eipérienoss  sur  des  Ibpîns  n'ont  fait  que  cor-* 
mborer  cette  idée,  de  Fanalogie  d'aotion  de  la  benzine  et  des  aneslhésiqne». 

De-  ce  ftrtllèle  de  Inaction  de  tous  ces  corps,  quelle  cooclusion  pou^ons^nous 
tirer?  C'est  qn-îk  agissent  tous  de  la  même  manière,  c'est  que  le  sulAire  de  carbone 
agit  oomtne  Kaloool,  réther,  le  cblovofèrme  eti  la  benzine.  Mais  tous  ces  composés 
ont  un  principe  comn|un«  :  le  oarbooe;  ce  dernier  serait-il  l'agent  principal  de  Vïn* 
toxication  qui  résulte  de  l'absorption  de  ee»  (Mveraes  substances? 

juger  de- sa' valeur.  U  a^ en  effets  tous  les  atelirs  ftôdmifils.d^iin'pnograiDnie,  d'an  prospeetiie 
préparé  de  longue  mahit^  ii  e»t  émtillé  de  tout  csiqui^peut  le  pbndre  utile,  curiem,  piqaant, 
pour  mieai  mnlpoignir  Eon  lecteor.  Ainsi  a  fait  M;  le  professeur  Jeapnet  en  iaaugarant'son 
règne  cornue  rédactear  en  chef  da  Journal  ds  médeainê  de  Bordeaux.  Piofes$k>n  de  foi  —  le 
mot  y  est  -^  travamt  originaaa  choisis»  remies»  vfffitttés,  critiqQe,  tout  6*y  trouve  avec  un 
intérêt  semtenu.  C'^st  franc,  slmple^iiet  et  un  peu  nétnésien,  comme  H  le  faut  surtoat  dans 
la  sevue  de  tbéimpeutiqaev  que  les  ceattaissâDees  plianÉaoologiqu6s=  spéciales  de  Tavleur 
reéommifaëedtpartlGutièsetBeDt.  H  dit  son  mot  sar  toiltiidads  le  passé,  le  préseat  eti  l'avenir  i 
le  dernier  Congrès  de  Bordeaux,  ceux  de  Strasbourg  et  de  Pini^  et  énoqua  la  question  pa^ 
pilante»  de  la  réfonae>'der  FénsèigaeMeDt  Médicai  MaUsrellèdienl,  Ii  s*sn  tientao  pregramme 
de  Afc  DIday;  qal,  dans  sa  iîMmlété,  a  ocltoyé  «ne  Facullé  à  la  cité  giiH)ndhie,  et  dans 
laquella,  le  cas  Miéant^ht  place  de  If;  leannei  est  marquée  d^atance,  mais  sans  fonder, 
avec  MiOD»  autant  d^espénuices  ai  d^avaaiages  que  son'  oottègae  lyonnais  sur  cette  dlssémi^ 
natloD.  (due  les  auMéroeà  venir  ressambUat  à  cetoM,  etcet  organe  acquerra  une  vie  noth^ 
feila  aous  la  plUmé  ferme  et  déliée  de  «être  duuvaau  coilèguej 

Oneomisiioo  s'y  renooitfre  pourtant,  déaeacée  par  son  conearrent  nnim  midicalé  dé  ta 
Qùrotidê;  otnissioâ  dooMémenl  grav«r,  en  ce  qa^elle  néglige*  une  nouvelle  locale  qui  deit  pri- 
Bw  taules  les  autres,  et  semble  aioii  un  éclatant  démemi  aux  proioeises  solennelles  dlflfï- 
particBté  do  début.  C/ésé  le  programma  des  prli  de  la  société  de  médecine.  En  voici  Pindi- 
cadloa  seanaaire;  slof  rédaction,  la  «ôtre  restant  libre. 

Poor  1366  2  D0  ta  mf^tMUon  et  dé  i^amugoni^fm  dé  Ckerpétisme  H  Us  maladies  des  autres 
ofgmus.  SOtfr^ùê  rdéompeasc  Terme  du  concours  «  30  octobre. 

Pour  1867  :  iiabtir  par  une  controverse  approfondie  des  fixité  et  des  opini(ms  à  ce  sujet ^ 
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Un  Douvel  argument  en  faveur  de  cette  hypothèse  noua  est  fourni  par  le  plus  simple 
des  composés  de  carbure,  par  Toxyde  de  carbone,  dont  Tabaorption  détermine  des 
accidents  ayant  une  certaine  ressemblance  avec  ceux  qui  sont  produits  par  les  com- 
posés que  nous  venons  de  passer  en  revue,  ainsi  qu'il  résulte  des  expériences  de 
M.  Faure  et  des  observations  que  M.  Bourdon  a  rapportées  dans  sa  thèse  sur  les 
paralysies  consécutives  à  Tabsorption  des  vapeurs  d'oxyde,  de  carbone. 

Remarquez  bien,  Messieurs,  que  cette  assimilation  enfre  les  effets  produits  par 
ces  divers  corps  carbures,  telle  que  j*ai  l'honneur  de  vous  la  présenter,  se  compose 
de  deux  éléments  qui  ne  doivent  pas  avoir  la  même  importance  à  vos  j^eux  :  Eq 
premier  lieu,  un  fait  réel  incontestable  et  parfaitement  démontré,  que  vous  devez 
retenir,  c'est  la  similitude  des  symptômes  produits  par  l'absorption  de  tous  ces 
corps;  en  second  lieu,  une  hypothèse  dont  vous  pourrez  ne  tenir  aucun  compte,  qui 
cherche  à  expliquer  cette  action  commune  par  la  présence  d'un  radical,  cohudod  à 
tous  ces  composés  divers,  le  carbone.  Il  va  sans  dire  qu'il  doit  aussi  être  tenu  compte 
de  la  grande  volatilisation  de  tous  ces  composés,  qui  les  rend  plus  facilement  absor- 
bables. 

Je  termine  ce  que  j'ai  à  vous  dire.  Messieurs,  sur  rioioxication  sulfo-carbonée  par 
quelques  indications  relatives  au  traitement,  lequel  doit  être  curatif  et  propbyliic* 
tique. 

Dans  le  premier  cas,  la  principale  indication  à  remplir  est  d'éloigner  la  cause  du 
mal;  mais  vous  concevez  que  c'est  là  une  condition  difflcile  à  obteniir  d'une  manière 
permanente,  à  moins  que  les  malades  ne  prennent  eux-mêmes  la  résolution  de 
changer  de  métier. 

Les  autres  moyens  que  nous  avons  à  notre  disposition  contre  cette  maladie  sont  : 
quelques  soins  hygiéniques,  les  toniques,  les  fortiflants.  M.  Delpech  conseille  le 
phosphore  à  la  dose  de  1  milligramme  par  jour,  pour  combattre  l'anapbrodisie,  et  il 
cite  plusieurs  cas  dans  lesquels  ce  traitement  lui  a  parfaitement  réussi.  Ce  médedn 
rapporte,  en  outre,  l'observation  d'un  malade  atteint  de  paralysie,  el  chez  lequel 
survint  un  anthrax  très-grave.  Sous  l'influence  de  cette  révulsion  accidentelle,  une 
amélioration  notable  se  déclara,  et  la  paralysie  finit  par  disparaître  complètement. 
C'est  un  fait  qu'il  faut  se  rappder.  Dans  quelques  cas,  on  pourrait  tirer  de  bons 
avantages  de  l'appUcation  d'un  cautère  à  la  nuque. 

it  de  naupelUs  observations  expérimadaks,  Csmbotie  de  tarière  pulmonaire  si  des  vaissemu 
à  sang  rouge;  déterminer,  s'il  y  a  lieu,  la  proportion  des  morts  suintes  gui  lui  soni  éms^ 
surtout  dans  Cétat  pwrpiraL  600  fr.  de  récompense.  Terme  du  concours  :  81  août. 

Annonçons  enfin  que  M.  H.  Jaqaemet,  déjA  connu  par  ses  succès  aotérieura,  viêai  eocore 
de  remporter  le  prix  sur  la  question  d'opportunité  et  d'hys^ène  à  créer  un  vaste  boepioe 
général,  dont  le  projet  se  poursuit  à  Bordeaux.  En  concluant  par  la  négative  appuyée  snr 
les  meilleurs  documents,  le  jeune  lauréat  s'est  concilié  le  suffrage  du  rapporteur  et  ceux  de 
tous  les  membres  de  la  Société  de  médecine.  Sa  victoire  n'en  est  que  plus  éclatante  contre 
M.  Oré  et  les  édiles  qu'il  inspire. 

A  Rouen,  comme  à  Paris,  c'est  toujours  sur  le  meilleur  mode  de  vaccination  que  l'on  dis- 
cute. Ceux-ci,  M.  Boaleillier  en  tète,  repoussant  la  vaccination  animale  comme  iafidèieetpea 
pratique;  ceux-là,  avec  M.  Verrier,  la  trouvant  préférable  au  vacdn  humain;  les  untetlei 
autres  fournissant  leurs  statistiques  à  l'appui.  Sur  59  exemptes,  M.  BoutelUier  compte  18  îoseo- 
cès,  et  les  Ai  succès  se  décomposent  en  3  beaux,  S2  ordloaires,  16  faibles.  Sur  A9  eu  de 
M.  Verrier,  elle  a  réussi  chez  14  enfants  sur  16,  et  de  31  adultes  vaccinés  et  revaodoés.  S 
seulement  ont  obtenu  un  résultat,  9  n'en  ont  donné  aucun,  et  les  autres  n'ont  pu  être  véri- 
fiés. Il  n'y  a  donc  pas  lieu  de  chanter  victoire.  Mais  voici  M.  le  docteur  Vy ,  d'Elbenf,  qui 
explique  ces  nombreux  Insuccès  parla  défectuosité  du  procédé  nspolilain.  Depuis  quUise  sas 
qu'il  vaccine  des  génisses  pour  renouveler,  régénérer  le  cow-pox  en  le  recueillant  et  en  Tii- 
sérantpar  la  méthode  ordinaire,  c'est-à-dire  par  piqûre,  il  a  constamment  obtenu  des  soeeès, 
et  II  trouve  cette  méthode  facile,  pratique,  et  comme  pouvant  fournir^  en  csa  d'épidémie,  Qse 
source  abondante  de  virus.  M.  Warlomont  se  trouve  ainsi  dépossédé  de  sa  priorité  par  cette 
déclaration  tardive  et  presque  forcée. 
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La  prophylaxie  se  divise  en  deux  parties  :  !•  recommandations  faites  aax  ouvriers; 
^  obligations  imposées  aax  patrons. 

10  De  la  pari  des  ouvriers  on  oblieot  peu  de  chose  :  ils  sont  trop  insouciants  de 
leur  santé  et  ne  savent  que  se  plaindre  lorsque  le  mal  est  venu.  Les  indications 
qu'ils  auraient  à  remplir  ne  sont  cependant  pas  bien  difficiles  :  changer  de  vêtement 
en  sortant  de  Tatelier,  prendre  un  bain  de  temps  en  temps,  faire  une  petite  prome- 
nade à  la  fin  de  la  journée,  afin  de  faciliter  Tévaporation  du  sulfure  qu'ils  pourraient 
avoir  emporté  avec  eux;  tels  sont  les  moyens  simples  qui,  bien  souvent,  suffiraient 
pour  éloigner  d'eux  de  graves  accidents. 

2^  De  la  part  des  patrons  on  peut  exiger  davantage  :  les  ateliers  doivent  être  lar- 
gement aérés.  H.  Delpech  insiste  sur  la  nécessité  de  la  dissémination  des  vapeurs 
sulfo-carbonées.  Nous  savons  que  ces  vapeurs  sont  plus  lourdes  que  Tair,  et  tombent 
vers  les  parties  basses  de  l'atmosphère  où  elles  s'accumulent.  Pour  obvier  à  cet  incon- 
vénient, Il  ne  faut  pas  que  les  ateliers  soient  établis  au  rez-de-chaussée;  ils  doivent 
se  trouver  à  un  étage  supérieur,  dans  une  pièce  dont  le  plancher  sera  percé  d'ouver- 
tures nombreuses  qui  permettront  aux  vapeurs  délétères  de  descendre  et  de  se  mêler 
à  Tair.  On  veillera,  en  outre»  à  ce  que  ces  vapeurs  ne  soient  pas  déversées  chez  des 
habitants  du  voisinage;  il  ne  faudrait  pas,  par  exemple,  établir  un  atelier  au  cin- 
quième étage  si  le  reste  de  la  maison  était  habité. 

Une  précaution  ingénieuse  a  été  prise.par  un  chef  d'atelier,  qui  avait  eu  à  souffrir 
lui-même  de  Faction  du  sulfure  de  carbone,  et  qui  a  cherché  h  isoler  les  vapeurs  qui 
se  dégagent  pendant  l'opération  de  la  vulcanisation.  Voici  quel  est  son  procédé  :  il  a 
fait  diviser  son  atelier  longitudinalement  en  deux  parties,  une  destinée  aux  ouvriers, 
la  seconde  pour  les  matières  employées  à  la  vulcanisation.  Ces  deux  pièces  sont  sépa- 
rées par  une  table  et  une  cloison.  La  cloison  Jusqu'au  niveau  de  la  table,  est  en  bois; 
au-dessus,  jusqu'au  plafond,  elle  est  formée  par  un  vitrage.  Un  peu  au-dessus,  au 
niveau  de  la  table,  en  face  de  chaque  ouvrier,  se  trouvent  deux  ouvertures  en  forme 
de  manchons,  pour  leur  permettre  de  passer  les  mains*  L'atelier  est  disposé  de  telle 
sorte  que  trois  ouvriers  peuvent  être  employés  simultanément.  Le  premier  prend  les 
pièces  de  caoutchouc,  il  les  place  dans  le  mélange  qui  doit  les  ramollir  ;  le  second  les 
souffle,  et  le  troisième  les  noue  et  les  jette  sur  la  claie,  pour  les  faire  sécher. 

Il  serait  à  désirer  que  ce  procédé  fût  adopté  par  tous  les  fabricants;  mais  non-seu- 


Du  comité  central  de  vaccioe  où  ces  discussions  scienliûques  ont  pris  naissance,  elles  se 
sont  étendues  à  la  Société  de  médébine  et  menacent  même  d'envahir  jusqu'à  rAssocialion 
locale.  Le  Président  a  été  assigné  à  la  prochaine  Assemblée  générale  pour  donner  des 
explications  et  vient  d'accepter  publiquement  le  défi*  Bien  plus,  c'est  VUnian  médicale  de  la 
Seine-Inférieure  qui,  par  une  sorte  de  dérision,  est  le  champ- clos  de  ces  provocations  et  de 
ces  divisions  à  propos  de  la  vaccine.  L'Académie  de  médecine  n'est  pas  seule  en  lutte,  comme 
on  voit;  en  cela  même,  elle  a  des  imitateurs. 

Après  de  douloureux  ravages,  l'épidémie  cholérique,  &  Brest,  est  en  pleine  décroissance 
dans  l'intérieur  de  la  ville;  il  n'y  en  a  plus  que  quelques  cas  ;  mais  ce  terrible  hôte  s'étend 
au  large  et  visite  tous  les  environs;  plusieurs  villages  en  sont  même  assez  maltraités.  Voici, 
d*après  M.  le  docteur  Th.  Garadec,  médecin  de  l'hêpilal  civil,  la  proportion  des  entrées  et 
des  morts  dans  cet  établissement  jusqu'au  12  février  :  109  cholériques  femmes  dont  37  décès^ 
et  97  hommes  avec  Ub  décès.  Cette  plus  forte  proportion  de  mortalité  des  hommes  s'accorde 
avec  toutes  les  statistiques  précédentes  sans  qne  la  raison  en  soit  connue.  Ainsi,  à  l'hêpital 
de  la  marine,  sur  plus  de  100  cholériques  reçus,  près  de  la  moitié  a  succombé.  Ici  encore 
l*épidémie  n'a  donc  pas  été  aussi  meurtrière  que  les  précédentes,  soit  que  la  thérapeutique 
ait  ét6  plus  eOicace,  soit  que  les  moyens  prophylactiques  hygiéniques  aient  été  plus  em- 
ployés. La  désertion,  la  fuite  d'une  grande  partie  de  la  population  dès  l'apparition  du  fléau, 
la  dispersion  des  troupes  de  terre  et  de  mer  dès  les  premiers  symptômes,  ont  bien  pu  en 
atténuer  les  effets  meurtriers  en  prévenant  l'encombrement,  en  diminuant  le  foyer  d'Infec- 
tion. Mais  l'avis  oflicteux  de  M.  Caradec  publié  dans  la  feuille  locale,  en  éclairant  la  popula- 
tion sur  les  symptômes  prémonitoires,  et  les  mesures  immédiates  à  prendre  pour  y  couper 
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lement  TeKempte  n'a  pas  été  imlié  car,  les  ouvrier»,  méGOnoaUsatU.  TansUge 
qui  devait  en  résulter  pour  leur  santé,  ont  donné  par  dérision  à  Tatelier  tiost  «rg&- 
aisé  le  nom  de  lanterne  magique^  mais,  bien  plus,  le  fabricant  qui  l'avait  inuginéa 
dû  lui-même  y  renoncer. 

F.  V. 


STATISTiaUE  MÊOICO-CHIRURGICALE. 


COMPTB   BBIIDV ,  RÉSUMÉ    ET   COIfCLUSIONS   BU   BAWOKT   AC  CSONSBIL  BB  SAlITfi  BBS 
ABMÉBS  SVB  LBS  RÉSULTATS   DU   SBBV10B  MÉ»ICO-OmBltt«f«Al.  PlflIBAlIT  LA  Ci» 

»A«fiB  »*ORiBiiT,  BU  i8U-1856  H* 

Par  J.-C.  Chbnu. 

Homère,  au  poîot  de  vue  hërolqae  et  dfvJD,  â  chanté  la  prise  de  Troie;  le  docteur Cheoo, 
au  point  de  vue  humain  et  scientifique,  nous  dit  les  càmeges  de  hi  guerre  d^Orfient  et  de  la 
prise  de  Séh^stopol  ;  et  il  se  Iroure  que  les  combats  des  hommes,  photographiés  par  Tirré- 
fra^ble  staùstique,  laiaseal  loiu  derrière  eux,  par  leur  vaiHanceei  leurs  lorem,  les  gigan* 
tomacbies  des  rois,  des  héros  et  des  dieux  iaventés,  et  exaUés  par  la  peéliqae  da  immier 
ohaotre  du  moade! 

C'est  du  caraage  résultajpt  du  choc  de  plus  de  deux  millioos  d'hoipines  §ue  j'ai  à  sdIk* 
tenir  le  lecteur. 

Nous  n'avons  pas,  il  est  vrai,  reffectif  des  vivants;  mais  nous  avons  celui  des  mori£..... 
785,000  victimes,  à  quelques  ofDciers  supérieurs  près,  tous  hommes  dans  la  Ûeuretlaforce 
de  la  vie,  de  22  à  Zî5  ans,  et  tels  qu'il  faudrait  ^utifr.une  population  de  22  miliionsâ'âmes 
pour  fournir  une  moisson  de  ce  choix  et  de  ce  prix  \ 

Voici  comment  se  décompose  ce  nombre  mortuaire  (il  ne  s'applique  qu'aux  seules  armées 
de  terre)  : 


(]]  Un  volume  in-4»  de  732  pages.  Paris,  1865,  Victor  Hassan  et  fils,  et  Domaine. 

[  _  '      1—^—^= 

court,  ont  surtout  contribué  à  diminuer  le  nombre  des  victimes.  L'actif  et  dévoué  médecio 
brestoîs  a  ainsi  doublement  mérité  envers  ses  concitoyens  et  l'Administration. 

Il  ne  me  reste  qu^à  annoncer  la  publication  de  fa  deuxième  année  du  DicHonrmrt  moud 
des  progrès  des  Sciences  et  des  institutions  médicales.  A  tous  ceux  de  mes  coûft'èfe»  qui, 
Impatients  de  le  voir  paraître,  et  étonnés  du  retard  de  sa  publication,  ont  bien  vovla  m'es 
demander  des  nouvelles,  je  répondrai  qu'une  aagmenlation  de  250  pages  environ  sur  la  pre- 
mière année  en  est  la  seule  cause.  250  pages  de  texte  serré,  fin,  c'est-à^ire  un  tiers  en  plas, 
ne  se  composent,  ne  se  corrigent,  ni  ne  se  tirent  pas  en  un  jour,  même  à  l'imprimerie  Mar- 
tinet, malgré  son  nombreux  personnel.  L'accueil  btenveiliattl,  empressé,  et  le  succès  qu'a 
obtenu  la  première  année  de  cette  publication  annvelle,  me  faisaient  un  devoir  de  traduire  m 
reconnaissance  dans  la  deuxième  par  des  additions  utiles  demandées.  Outre  un  phis  grairf 
développement  donné  aux  articles  pratiques,  le  nombre  des  morts'  de  Taiiffée  qui,  par  ieor 
vfe,  leurs  actes,  leurs  travaux  ou  leur  rang,  ont  bonoré  la  science  et  la  profession,  s'f  trooTe 
consacré  dans  une  courte  notiee  nécrologique.  La  bibliographie  s*est  étendue,  et  une  m- 
tique  sobre,  mesurée,  n*y  fait  plus  défaut.  Les  questions  de  prix  académiques  sont  rappelées 
En  voilà  assez  pour  que,  avec  les  événements  épidémiques  de  Tannée,  le  choléri  entre 
antres,  plus  de  6  feuilles  supplémentaires  soient  remplies.  Une  liste  finale  des  auteurs  nen- 
mes,  avec  l'indication  du  mot  auquel  il  se  rapporte,  et  contenant  1,000  nomsenviroRi  msativ 
assex  les  progrès  de  cette  publication,  au  succès  de  les  encourager  en  les  approovaau 

P.  GARiaxR. 
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T«tal  de  l'effecUf 

MorUàiasigta 

TOTAI. 

cnvojé 

Tuéi. 

de  blessures 

des 

successivement. 

ou  de  maladie. 

Tlctimes. 

Ai^mée  française  1864*56.  . 

a09,368 

10,240 

85,375 

95,615 

Armée  anglaise  1854-56  .  . 

97,86/1 

2,755 

19,427 

22,182 

Annéft  pûim^Dtatfe  i85d-5a 

21,000 

12 

2,182 

2,194 

Armée  turque  (1)  1853*56 . 

? 

10,000 

25,000 

35,000 

àm^  TUm  (1)  1353-56.  . 

0 

30»000 

600,000 

630,000 

Tolanx. 


53,007  731,984  784,991 


Encore  à  ceux-là,  tout  entiers  disparu:),  faut-il  ajouter  au  moins  30,000  estropiés  ayant 
laissé  dans  les  champs  de  Grimée,  qui  un  œil,  qui  un  bras,  qui  une  jambe,  qui  un  ou  deux 
pieds,  qui  plus  encore! 
Étudions  mainteaant  ces  hétacombes  au  point  de  vue  médical  et  chirurgical  : 
La  Turquie  et  la  Russie  ne  nous  fournissent  aucun  document;  il  ne  fiera  donc  question  que 
des  armées  des  Anglais  et  des  Français. 

BU$$é$  0t  malad0$;  décès  et  guérisons.  —  Le  feu  de  Tarnoée  ennemie  a  tué  sur  le  coup 
10  à  11,000  soldats  de  l'armée  française,  el  en  a  blessé  39  à  40,000,  dont  11,000  environ  ent 
sDocoBibé.  Aiosi,  21,000  morts  par  le  feu  ennemi.  De  plus,  environ  5,000  restés  estropiés 
et  pentioQBés.  Par  maladie,  il  y  a  environ  397,000  entrées  aux  hôpitaux,  dont  74,000  décès. 

Ainsi,  par  1,000  hommes  exposés,  nous  avons  eu  328  morts  :  67  par  les  projectiles 
ennemie  et  340  par  les  maladies  des  camps  (choléra,  typhus,  scorbut,  etc.)  ;  sur  100  vic- 
times, 73  par  maladie.  C'est  appuyé  sur  un  fait  si  considérable,  que  Tauteur  déclare  que,  au 
point  de  vue  sanitaire,  les  conseils  de  révision  ne  sont  pas  assez  sévères  dans  le  choix  des 
hoixmies  :  «L'intérêt  des  populations,  dil-il,  représenté  par  l'élément  civil  qui  domine  dans 

les  conseils,  veut  qu'on  laisse  dans  le  pays  le  plus  d'hommes  valides El,  pour  ne  pas 

\roi^  écrémer  les.  popuiations,  on  jette  dans  Tarméedes  hommes  d'une  constitution  évidem- 
ment trop  médiocre,  n  Et  Tauteur  estime  à  un  dixième  cette  partie  du  contingeot. 

Du  reste,  l'armée  «Dglaise  a  présenté  le  méoae  vice  ;  elle  compte  par  le  feu  de  rennemi 
2,755  tuée  aor  le  champ  de  bataille,  18,283  entrées  dans  les  hôpitaux,  qui  ont  fourni  17^580 
décès,  dont  1,847  (2)  à  la  suite  de  blessures. 

Ainsi,  l'armée  anglaise,  par  1,000  hommes  exposés,  a  eu  227  victimes,  dont  180  par  mala- 
die et  47  par  les  projectiles  ennemis  :  sur  100  morts,  presque  80  par  maladie. 

MûrtatHê âêUm  ses  causes,  —  1*  Tués  :  Noos  avons  donné  le  nombre  de  ceux  qui  sont 
morts  sm*  le  cbaiD^de  bataille,  10  à  11,000  pour  la  France,  soit  33  sur  1,000  hommes  expo- 
sés par  groupes  suocessifs  dans  le  cours  de  la  guerre,  et  2,758  Anglais  tués,  ou  un  peu  plus 
de  2S  pnr  1,000  hommes. 

2^  Blessés  et  décidés  :  Povr  la  France,  nous  avons  environ  40,000  blessés  entrés  aux  hôpi- 
taux, qtil  ont  Mrni  environ  11,000  décès,  soit  une  mortalité  de  275  sur  1,000  blessés. 

Malis  fes  blessés  anglais  ont  été  autrement  partagés  :  ils  n^ont  que  101  décès  sur  1,000 
blessée! 

Le  détail'  dès  opérations  aggrave  pour  ainsi  dire  cette  différence',  car  constamment  on  voit 
les  mêmes  opérations  donner  des  résultats  entièrement  difTérenls  dans  les  denx  armées  ; 
ainsi  : 

1,691  amputations  de  cuisse  dans  l'armée  française  ont  donné  un  contingent  de  1,545 
morts ,  soit  92  pour  100;  tandis  que  les  Anglais,  pour  181  amputations,  ont  eu  105  décès, 
soit  65  pour  100^  (S3  décès  pour  100  dans  les  hôpitaux  de  Paris.  Trélat). 

70  désartkuiatioDa  tibio-émorales  dans  l'armée  française,  soit  de  part  et  d'autre,  sur  100  : 
chez  nous  M  déeès;  et  Tarméè  anglaiss  57  décès. 

1,306  ampstations  de  la  jambe  pour  l'armée  française;  soit  sur  100^  72  décès;  Aoglafs, 
décès  53  pour  iOO  (liôpttaux  de  Paris,  44  pour  100,  Trélat). 

224  désarticolatiotts  scapolo-humérales  ;  soit  61  décès  pour  100;  et  les  Anglais  45,  dont 
17  décès,  soit  38  pour  100. 

(I)  Les  ehiffires  eonbemantlaBusilewat  appreximatife,  mais  s'étoignsnt  peu  du  vrai  ;  ceux  conoe^ 
nant  la  Torqiie  sont  moins  caitaim. 

(Q)  U  convient  d'iyostsr  que,  sur  notre  eontin^Mit  mortuaire  français  (95,SIS),  il  y  a  «5,000  militaires 
«lorts  après  leur  retour  sur  le  sel  français  des  suites  de  leurs  blessures  eu  de  maladies  coaivaotéss  en 
Orient,  ecquo  ce  chef  manque  dans  les  ilocoments  anglais  mais  en  Dût  existe  certainement* 
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1,173  amputations  du  bras,  dont  65A  décès,  soit  56  poor  100  amputés  français,  et  36.3 
décès  pour  100  amputés  anglais  I  (/i2,5  dans  les  hôpitaux  de  Paris.  Trélat). 

337  amputations  de  l'avant-bras  dont  165  décès  ;  soit  A6  décès  pour  100  ;  les  Anglais  ont 
fait  63  amputations  avec  3  décès,  soit 5  pour  100!  (Hôpitaux  de  Paris,  36  décès  pour  100 
opérés.  Tréiat.) 

720  ampulation's  des  métacarpiens  ou  des  doigts,  avec  OS  décès,  soit  12,8  décès  sur  100, 
et  les  Anglais,  221  opérations  avec  2  décès,  soit  0,90  pour  100. 

Quel  écart  entre  les  résultats,  et  de  combien  les  Anglais  Tont  emporté  sur  noosl  Le  doc- 
teur Chenu  Attribue  cette  différence  à  Timparilé  des  conditions  hospitalières,  et  à  TinflueDce 
très-considérable  du  dévouement  de  quelques  dames  anglaises  accourues  avec  miss  Nightln- 
gale. 

La  plupart  de  nos  blessés,  avant  ou  après  Topération,  étaient  transportés  sur  la  plage  de 
Kamiesch,  ou  même  directement  sur  les  hôpitaux  de  Gonstantinopte,  sur  des  navires  dod 
appropriés  à  ce  service  :  les  douleurs  de  rembarquement  et  celles  du  débarquement,  Ten- 
combremenl  à  bord ,  le  séjour  sur  le  pont  ou  dans  Tentre-pont,  les  souffrances  inouïes  d*one 
traversée  de  trois  ou  quatre  jours  sur  une  mer  orageuse,  Pabsencede  tous  soins  pendant  tool 
ce  temps,  malgré  la  gravité  et  retendue  des  plaies,  malgré  les  fréquents  dérangements  des 
appareils,  ont  placé  nos  blessés  dans  une  succession  de  conditions  à  jamais  déplorables;  par 
suite,  des  hémorrhagles  foudroyantes,  des  pneumonies,  des  érysipèles,  des  C8charea,etc,0Qt 

fait  de  nombreuses  victimes Les  hommes  atteints  de  plaies  pénétrantes  de  Itf  tète  et  da 

tronc  ont  eu  particulièrement  à  souffrir  de  ces  douloureux  déplacements...  «  LMtat  dao8 
lequel  arrivaient  à  Gonstantinopte  ces  pauvres  victimes  de  si  cruelles  nécessités,  dit  le  doc- 
teur Chenu,  témoigne  assez  des  privations  subies  ;  et  nul  de  nous  ne  perdra  le  souvenir  de 
tant  de  misères  supportées  avec  tant  de  résignation.  » 

«  Les  blessés  anglais,  au  contraire,  ne  subissaient  pas  ces  transports  hAtils;  leur  nombre, 
moins  considérable,  a  permis  de  les  garder,  souvent  jusqu'à  cicatrisation  complète,  aux  hôpi- 
taux du  camp,  de  Balaklava  et  du  monastère  de  Saint-Georges.  » 

Cependant  ces  différences,  si  considérables  qu'elles  soient ,  ne  nous  paraissent  pas  expli- 
quer entièrement  les  faits  observés.  Je  comprends,  avec  le  docteur  Chenu,  que  ces  déplora- 
bles conditions  de  transport  aient  énormément  aggravé  la  position  des  hommes  ayant  des 
blessures  pénétrantes  du  tronc,  ou  ayant  subi  les  grandes  amputations.  Mais  comment  sau- 
raient-elles expliquer  les  différences  plus  considérables  encore  qui  pèsent  sur  les  pelitci 
amputations  des  métatarsiens  ou  des  doigtis,  différences  telles,  que  lorsque  les  Anglais  ont  uoe 
mortalité  de  0,90  pour  100,  la  nôtre  est  de  12  à  13  pour  100 1 

Les  amputations  secondaires  ont  donné  généralement,  pour  Jes  Anglais  comme  pour  les 
Français,  des  résultats  moins  favorables  que  les  amputations  immédiates,  mais  il  ne  faudrait 
pas  conclure  de  ce  résultat  brut  qu'elles  leur  soient  inférieures.  En  effet,  une  amputaliea 
différée  peut  aboutir  à  la  conservation  du  membre,  et  on  ne  se  décide  A  l'ampatatioa  que 
lorsque  celte  espérance  paraît  déçue  par  le  mauvais  aspect  que  prend  la  blessure.  Or,  li 
chirurgie  conservatrice,  bien  que  d'une  pratique  plus  difficile  et  par  suite  moins  soim  par 
la  chirurgie  militaire,  a  cependant  été  observée  sur  une  assez  laiige  échelle  en  Grimée  ;  elle 
a  donné  des  résultats  bien  encourageants  :  ainsi  2,153  fractures  de  cuisse,  1,666  amputés 
ont  donné  1,531  décès  (92  pour  100),  487  conservées  seulement  333  décès  (66,A  pour  100), 
et  sur  les  154  guérisons,  36  hommes  ont  étéjugés  assez  exempts  d'infirmités  pour  u'ètre  pu 
pensionnés!  Et  cependant,  sur  ces  154  fractures,  108  étaient  comminutives  et  compliquées 
de  plaies  d'armes  à  feu.  Évidemment  la  part  de  la  chirurgie  conservatrice  des  camps  est 
encore  trop  restreinte  et  doit  être  accrue. 

Résections.  —  On  sait  que  c'est  la  chirurgie  anglaise  qui  nous  a  surtout  initiés  à  la  pratique 
de  ce  mode  opératoire.  Notre  chirurgie  militaire  parait  être  entrée  assez  résolument  dam 
cette  voie,  puisqu'elle  accuse  94  résections,  les  Anglais  47.  Malheureuseoient  les  détails 
manquent  pour  la  moitié  des  cas,  de  sorte  qu'il  est  difficile  d'apprécier  le  résultat  ultime; 
nos  94  résections  ont  donné  67  décès  (ou  71  sur  100,  et  les  Anglais  25,5  décès). 

Cependant,  comparons  la  désarticulation  scapulo-humérale  à  la  résection  de  la  télé  de 
l'humérus.  Nous  avons  vu  que  ces  désarticulations  nous  ont  donné  61  décès  pour  100, et  am 
Anglais  45.  Or,  la  résection  de  la  tète  hnmérale,  qui  a  remplacé  cette  ampuation,  chez  doqs, 
dans  41  cas,  nous  a  donné  24  décès  (soit  58,6  pour  100)  ;  chez  les  Anglais  »  13  cas  leur 
ont  donné  un  seul  décès!  Les  chirurgiens  anglais  ont  fait  17  (résections da  ooode,  sur 
lesquelles  3  déoès  (moins  de  18  décès  pour  100  ;  les  amputations  du  bras  leur  en  avaieol 
donné  2d)  ;  nos  désarticulations  du  coude,  au  nombre  de  79,  nous  ont  donné  52  déoès,  soK 
66  pour  100.  Quant  aux  Anglais,  ils  n'ont  pas  fait  de  ces  désarticulations.  Nous  remargue- 
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roDS  encore  que  20  déearliculatioin  eoio-fémorales  faites  par  la  cliirurgie  fraoçalae^et  9  par 
les  chirargieos  anglais,  se  sont  tauUs  terminées  fatalement,  et  le  plus  souvent  dans  un  délai 
Irès-court  après  Topération  ;  un  seul*  opéré  de  M.  Legouest,  a  donné  pendant  trois  mois  les 
plus  belles  espérances,  et  a  succombé  à  des  accidents  consécutifs,  à  une  chute  sur  le 
moignon. 

En  regard  de  ces  constants  revers  de  la  désarticulation  coxo-fémorale,  on  trouve  5  résec- 
tions de  la  tôle  du  fémur  par  les  chirurgiens  anglais,  dont  U  décès  et  1  guéri.  Ainsi,  les  résec- 
tions ont  donné  des  résultais  constamment  supérieurs  aux  amputations,  qu'elles  ont  rem«- 
placées;  el  la  chirurgie  française  doit  s'empresser  de  les  faire  entrer  plus  largement  dans  sa 
pratique,  car  non-seulement  elle  expose  moins  Topéré,  mais  encore  elle  lui  conserve  en 
partie  Tusage  du  membre.    . 

CongilaHms.  —  Un  épisode  pathologique  des  plus  douloureux  de  cetfe  cruelle  guerre  est 
fourni  par  les  congélations.  Les  6,290  congélations  relatées,  dont  1,178  décès^  ne  sont  qu*un 
chiffre  rafoimum,  car  beaucoup  ont  été  confondues  dans  le  tableau  des  amputés.  Les  ampu- 
tations, dans  de  telles  conditions,  réussissaient  fort  mal,  et  on  dnt  y  renonceir.  Sur  ces  6,290 
gelés,  il  y  a  75  congélations  générales......  c'est-è-dfre  75  décès. 

Les  Angl«i»  accusent  3,d89  congélations,  dont  (x^Z  morts. 

Marbiitté  et  mortalité  selon  le  grade,  —  Une  erreur  de  C auteur.  —  Les  documents  des 
Anglais  permettent  de  rendre  honneur  aux  ofiQciers  de  leur  armée;  ils  ne  sont  point  épar- 
gnés. Le  corps  des  oflBciers  a  perdu  par  le  feu  de  Tennemi  6,2  pour  100  du  personnel  envoyé 
ou  promu,  et  la  Troupe  seulement  À,65.  Malheureusement  les  documents  ne  donnent  pas 
cette  même  division  pour  les  maladies  et  les  décès  qu'elles  ont  amenés. 

Quant  à  ce  qui  s'est  passé  dans  Tarmée  française,  nous  n*en  pouvons  rien  savoir,  le  total 
des  officiers  envoyés  en  Orient  n'étant  point  connu.  M.  Chenu  donne  quelque  part  un  chiffre 
de  5,500,  qu'il  appelle  Veffectif  moyen  du  corps  des  officiers,  et  qu'il  compare  à  la  totalité 
des  victimes  pendant  la  guerre.  Mais  il  ne  dit  pas,  et  nous  ne  comprenons  pas  du  tout  com- 
ment il  établit  cette  moyenne,  ni  même  comment  il  peut  l'établir.  A  l'Aima,  Il  n'y  avait  que 
30,000  combattants;  à  la  prise  de  Sébastopol,  il  y  en  avait  environ  130,000  ;  il  peut  se  faire 
que  la  moyenne  de  ces  effectifs  successifs  ne  s'élève  pas  à  100,000  hommes,  et  si  (comme  il 
le  fait  pour  les  officiers)  on  comparait  cet  effectif  moyen  à  la  totalité  des  morts  de  la  cam- 
pagne, soit  95,615,  on  trouverait  une  mortalité  de  100  pour  100  !  Si  donc  nous  avons  bien 
saisi  les  explications  un  peu  trop  sommaires  de  l'auteur,  il  y  a  là  une  erreur  statistique  qui 
consiste  à  prendre  un  rapport  enlre  deux  quantités  à  peu  près  en  relation  entre  elles  :  un 
effectif  moyen  des  vivants  et  la  totalité  des  morts.  C'est  là  un  rapport  inadmissible  en  statis- 
tique; il  fallait  comparer  l'effectif  moyen  au  nombre  moyen  des  victimes,  ou  bien,  et  beau- 
coup mieux  dans  l'espèce,  comme  d'ailleurs  il  l'a  fait  pour  l'ensemble  des  Troupes,  la  tota- 
lité  des  olBciers  successivement  promus  ou  envoyés,  à  la  totalité  de  leurs  morts  pendant  la 
campagne. 

Nous  ne  savons  donc  à  quel  nombre  d'officiers  vivants  on  doit  rapporter  les  779  officiers 
tués  ou  morts  de  leurs  blessures,  ni  les  /k02  morts  de  maladie  ;  nous  sommes  malheureuse- 
ment dans  la  même  ignorance  pour  les  lÂO  médecins  qui  ont  succombé,  dont  82  sont  morts 
de  maladie.  Suivant  la  manière  de  calculer  de  l'auteur,  que  nous  supposons  au  moins  être 
comparable  entre  officiers  et  médecins,  tandis  que  ceux-ci  ont  perdu  par  maladie  18,22 
p.  100  de  leur  effectif  moyen,  les  officiers  n'ont  perdu  que  7,3.  Le  lyphus  a  fait  de  grands 
ravages  dans  le  Corps  médical,  qui  par  cette  seule  cause  a  perdu  presque  13  p.  100,  et  les 
autres  oflSciers  moins  de  1/2  p.  100.  L'auteur  s'appuie  sur  ces  faits  pour  dire  que  l'air 
méphitique  des  hôpitaux  et  ambulances  est  un  champ  de  bataille  pour  le  médecin,  et  que 
ceux  qui  y  succombent  devraient,  selon  toute  équité,  laisser  les  mêmes  droits  à  leur  veuve, 
que  les  oficiers  qui  meurent  par  le  feu  de  l'ennemi.  Il  ajoute  qu'une  disproportion  de  même 
ordre,  mais  encore  bien  plus  marquée,  se  retrouve  déjà  au  Ij^exlque  :  tandis  que  jusqu'à  la 
date  du  12  janvier  186/k,  le  corps  des  officiers  a  perdu  U  p.  100  de  son  personnel,  par  maladie, 
les  médecins  ont  déjà  vu  plus  de  la  moitié  des  leurs  succomber  (51  p.  100);  rapport 
d'autant  plus  éloquent,  qu'ici,  il  est  pris,  je  crois,  sur  la  totalité  de  l'effectif  comparé  à  la 
totalité  des  victimes. 

Insuffisance  du  service  de  santé.  —  Après  ces  précieux  documents  statistiques,  l'auteur 
traite  avec  une  grande  chaleur  et  beaucoup  de  talent  et  d'intérêt  la  question  de  l'insuffisance 
du  service  de  santé  en  campagne.  Il  montre  combien  les  nouveaux  projectiles  et  les  armes 
de  précision  ont  augmenté  le  nombre  des  victimes  et  la  gravité  des  blessures.  La  balle  ronde 
avait  en  çampagi^eune  po^téç  4q  150  à  800 mètres  (les  portée^  théoriques  de  &00  et  deQOO  mètres 
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n^lafenl  réâfiséea  qoe  dans  îes  expériences  de  pol^goDeJ;  auj^^wd'hul  ta  baîlè'cytliiflro^^DlqTO, 
dads  un  fa^!  à  canon  rayé  a  tine  portée  de  1,000  à  1,^0  mètres.  La  bafle  ronde,  «biméeà'Qn 
mouvement  de  rotation  sur  son  centre,  contournait  souvent  les  surfaces  osseuses  et  même  la 
cage  tlioraciqoe.  Les  bâties  cyltndro-coniques,  animées  d*ott  mouvement  de  spire  sur  leur  gmd 
axe  ou  de  vis,  ont  une  trajectoire  plus  rasante  et  une  force  de  pénétration  extrême;  elles 
vont  droit  brisant  et  faisant  éclater  les  o?.  De  là  un. nombre  l;eaucoup  pins  consifdénible  de 
victimes  et  notamment  de  blessé?.  Ainsi,  à  Waterloo,  dans  les  rudes  journées  des  16, 17  et 
18  juin,  tes  Anglais  n'ont  eu  que  6,000  blessés;  à  Sotferfno,  les  armées  franco-sardes  comp- 
tèrent 16,000  blessés,  et  Parmée  autrirbienne  ^1,000.  Aujourd'hui  beaucoup  plus  de  blessés 
et  des  blessures  beaucoup  plus  graves.  Ces  tristes  progrès  dans  l'frrt  de  hi  destruction  exigent 
un  progrès  au  moins  parallèle  dans  le  service  de  santé  :  mais  ce  dernier  est  toujours  à  Tétai 
de  4/Af»i^4<ii?ri.  L'auteur  Irai  te  ce  point  avec  détait.aveeUlent  et,  ee  nous  semb]e,aveeoQ|niid 
aejBs  pratique.....  je  veux  dire  de  la  pratique  militaire,  telle  au  moins  que  La  oompread  notre 
Europe,  odPinitialive  privée  en  léthargie  est  suppléée  tant  bien  que  mal  par  celle  d'admini»- 
tr»tion.  Aux  Étiits^Unis  les  choses  se  sont  spontanément  orgtnHéee  tout  autremeal  et  avec 
quelle  ardeur  et  quel  succèsl  Les  grandea  calamités  des  premières  bataUles  oist  fait  wit^ 
du  sein  de  la  société  américaine  un  eoiac^nrs  de  dévouemaoto  quiHoaiâJ'iteni  è jamais  Tadmin- 
tion  du  monde  :  car  du  premier  jet  les  grands  résultats  obtenus  ont  laissé  loin  derrière  eox 
la  vieille  Europe.  L'ardent  et  actif  patriotisme  des  dames  américaines,  les  ressources 
immenses,  les  souscriptions  volontaires  (i  milliard  l^/i  millions),  ont  créé  un  service  de 
santé  comme  jamais  Thumanité  n'en  avait  vu  fonctionner. 

M.  Chenu  admire  et  nous  souhaite  ce  dévouement^  mais  à  la  condition  que  nous  en  appor- 
tions le  montant  numéraire  à  TAdministration  militaire,  qui,  selon  lui,  doit  seule  être  clia^ 
d^agir...  Il  ne  sent  pas  que  la  condition  qu'il  met  là  est  destructive;  que  dévouemeot  et  pas- 
sivité s'excluent;  qu'un  zèle  qui  n'agit  pas  ne  saurait  subsister I  Nous  avouerons  avec  loi 
qu'il  n'y  a  pas  un  pays  au  monde  où  les  citoyens  aient  montré  un  sentiment  plus  forldeleor 
devoir  envers  la  patrie  et  une  générosité  plus  active;  mais  nous  pensons  que  c'est  peal- 
être  parce  qu'aucun  n'est  aussi  libre  d'agir. 

Attitudes  des  morts  sur  U  champ  de  batailie.  —  C'est  un  chapitre  singutièreineot  dra- 
matique el  d'un  haut  intérêt  pour  les  artistes.  Les  observations  rapportées»,  dues  à  ^mm 
médecias  militaires,  à  MM.  Parier  (Aima),  Boudin  (Inkermaon),  Armand  (Magenta),  s^accor- 
dent  à  nous  représenter  tous  ces  braves  frappés  mortellement  dans  l'ardeur  du  combat  comme 
conservant  dans  leur  attitude  el  sur  leurs  pâles  physionomies  les  expressions  passionoelies 
de  leur  dernier  moment.  Voltaire  raconte  que  Charles  XII,  subitement  frappé^  saisit  son épée 
el  conserva  cette  attitude.  Nos  champs  de  batailie  sont  couverts  de  cea  poses  héroïques; 
quelques-uns  restent  le  genou  en  terre,  serrant  convulsivement  leur  arme  et  màcbant  U  car^ 
touche;  d'autres  ont  une  pose  funèbre  comme  si  des  mains  amies  les  avaient  disposés pocr 
la  tombe;  les  uns  respirent  la  colère;  les  autres  ont  un  sourire  d'adieu  qui  erre  sur leofs 
lèvres.  Mais  ceux  qui  sont  morts  lentement  ont  des  expressions  différentes.  OnpeuUirewî 
leur  physionomie  les  douleurs  ou  le  calme  qui  ont  accompagné  leur  dernier  momest: 
chez  les  uns»  les  élans  de  la  pitié  ou  les  tendres  xegraXs  qui  ont  agité  leur  âme;  cbea  les 
autres  la  mâle  résignation  qui  l'a  soutenue;  etmêm.e,  en  y  regardant  de  plus  près,  ou  tros^e 
que  chaque  lésion,  chaque  genre  de  mort  a  son  altitude  générale  ;  ceiM  qui  sont  frappés 
à  la  tête  ne  tombent  pas  comme  ceux  qui  sont  frappés  au  cœur;  el  comme  ^que  blessurti 
sa  douleur,  chacune  a  son  expression  dernière. 

Devant  toutes  ces  poses  encore  si  empreintes  de  mouvement,  toutes  ces  figures  pèles, loaiî 
'reflétant  avec  énergie  une  pensée,  dit  un  de  nos  confrères  A  Inkermaap,  «  el  le  veat  9» 
soufflait  avec  force  el  semblait  ranimer  cescadavreç*  on  croyail  que  ces  longues  files  de  iDoris 
allaient  se  relever  pour  recommencer  la  lutte L..  •  £1  un  autre  à  Magenta  :  0  •...«  Lapioparl 
de  ces  figures  d'hommes  exsangues  étaient  p&les,  mais  non  livides;  il  7  avait  surtout ciiet 
nos  Fninçais,-^fanlassins«  caftiUers,  chasseurs  à  pied,  artilleurs,  zouaves,  tant  d'éBer^qss 
expression  sur  leur  mâle  visage,  tant  de  vie  dans  la  mort,  qu'on  était  tenté  de  crier  àteiss 
camarades  qui  creusaient  les  fosses:  pas  encore, attendez  1  attendez!  » 

Aussi,  quand  on  a  été  témoin  de  ces  lugubres,  mais  émouvants  spectacles,  00  voit  (p^ 
lacune,  quel  défaut  entache  la  plupart  des  tableaux  des  peintres  de  bataille*  Leurs  morii, 
venant  d'être  frappés,  sont  parfois  représentés  livides  el  vertfâlres,  pont  ne  pèsftrejnrtr^ft^ 
ou  dans  un  afTafssement  physique  Indiquant  ^affaissement  moral  et  le  désespoir,  alors  qQ« 
le  plus  souvent  un  héroïque  courage,  les  ayant  soutenns  jusqu^au  dernier  soupir,  a  e0^<^  <^^ 
leur  physionomie  Jusqu'à  la  moindre  tracé  de  douleur  physique. 

En  résûttié,  l'étude  de  Taspect  et  de  PattilDde  dés  tttorta  stir  fé  diàmp  de  bttlflle  otbtét 
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rfotMl  ft)>lQti«Dr8  tlirea  C'est  nse  éïué%  eomplémenUire  des  blesaorea  ûe  gnewe»  une 
étiill  de  phytiologie  lr«omatiqoe^  poir  eipKquer  si  la  mort  a  é4é  intlanUiiée  oo  non;  enflo 
one  étode  piyehoiogtqao  qai  permet  de  reeennallre  la  dernière  pensée  de  la  vidime.  {Mim* 
miiitéur»,) 

On  le  f oit  par  eette  rapide  esquisse»  le  lîirre  de  M.  Cheno  est  d^iin  haut  intérêt.  La  Scieneet 
PArt  et  rHoinanité  lui  doivent  dee  remerdments,  car,  par  one  rare  ferlone»  son  esovre  les 
a  servis  tous  trois.  De  pins,  il  a  dinrinué  on  pea  rhnmiliation  que  Ton  éprouve  à  voir  la 
France  eiaesée  avee  la  Russie  et  la  Torqoie  parmi  les  nattons  qui  ne  publient  pas  les  doc«- 
menls  officiels  des  œuvres  de  la  guerre,  fin  effet,  ces  grandes  oalamités  portent  toujours  avee 
ethBs  de  grands  enseignements,  et  laisser  perdre  ceux-ci  est  aussi  affligeant  et  pIushomiHant 
qve  d'èlre  frappés  par  celles^à. 

Honoear  doncà  notre  laborieux  eonfrère,qni  a  fait  ce  qui  dépendait  de  lui  pour  diminuer 
eetle  feate.  il  est  bien  des  points,  dee  détails  d'analyse  statistique  que  la  science  regrette  et 
qui  n'ont  pu  être  abordés  ou  éclaireis  ;  mais  ii  est  eiair  qu1l  n'a  pas  tenu  à  loi  de  mieux  faire. 

«  Nous  donnons,  dit  notre  confrère,  les  résultats  comparatifs  avec  Parmée  anglaise,  mafs 
«  nous  sommes  loin  de  leur  perfection...  La  distinction  des  lésions  dans  notre  travail  n*est 
«  pas  an^si  méthodique  que  dans  fe  travail  des  médecins  anglais;  nous  le  regrettons  béau^ 
«  coup,  cela  n^a  pas  dépendu  de  nous  ;  Tabsence  dMndieatlons  exactes  nons  a  obligé  à  ne 
«  pas  nous  éloigner  des  formules  habituelles  des  cahiers  de  visites  ;  enfln  notre  Statistique 
•  est  le  résultai  du  travail  itun  seul,  tandis  que  tous  les  médecins  de  l*armée  anglaise  ont 
«  dû  concourir  à  la  rédaction  du  rapport  volumineux  présenté  sur  le  service  de  santé  de 
«  cette  ai^ée  pendant  la  campagne.  « 

Bertillon. 


OBSTÊTRiaOE. 


ffKAVnS  nmOlM  A  LA  FAROI  VOffiTÉHIBIIlB  »B  L*inifill?S  €HBS  VHC  »RIIII»AmB,  OGCn' 
PKfn  TOrr  L'IlVTBlVALtB  BB  BOUCLAS^  BBBOSmOB  OBÉBÉB  AVBC«DC€ÈS;  P0BOBPS, 

bufabt  mobt  ;  «êbb  bbstéb  libbb  bb  toutb  béagviob. 

Par  le  docteur  Gb.  Qegker. 

En  avril  1865,  le  docteur  Poppel  le  fait  appeler  pour  examiner  une  jeune  femme  de  22  ans, 
mariée  depuis  environ  nn  an,  antérieurement  bien  réglée,  ayant  vu  pour  la  dernièi^e  fois  en 
octobre  1866  et  qui  depnfs  un  eertaio  temps  se  plaignait  de  tiraillements  et  de  douleurs 
dans  le  bas-ventre,  ressemblant  à  des  contractions;  à  l'examen  externe,  il  était  fadle  de 
reconnaître  nne  grossesse;  le  fond  de  Tutérns  était  à  quelques  travers  le  dofgt  au-dessus  de 
rombîlic  et  l*on  avait  tous  les  autres  signes  de  grossesse,  sauf  toutefois  les  broils  du  cœur 
qu'on  ne  put  trouver. 

A  l'exploration  interne,  on  constate  t]ue  la  portion  vaginale  est  tout  à  fhtt  plissée  contre 
la  symphyse  pubienne  et  la  voûte  vaginale  postérieure  abaissée  par  une  tumeur  volumineuse, 
solide^  Insmobile,  remplissant  tost  l'intervalle  de  Douglas,  tumeur  dont  il  est  très^ifficile 
de  déterminer  les  rapports  avec  les  organes  voisins.  Après  avoir  fait,  sans  succès,  quelques 
tentatives  de  réduction;  après  avoir  réussi  très-vile  à  calmer  les  douleurs  par  des  injections 
soQs-cutanées  de  morphine,  on  proposa  à  la  jeune  femme  de  la  délivrer  quelque  temps  après 
et  avant  terme;  elle  rejeta  la  proposition  et  ne  fit  plus  rfen.  Dans  h  nuit  (îu  V*  au  2  août, 
trois  jours  après  l'écoulemenl  des  eaux,  elle  sentit  les  premières  contractions  très-doulou- 
reuses de  l'utérus.  Le  2  août,  à  8  heures  du  matin,  l'aspect  extérieur  de  l'abdomen  était 
déjà  très-caracléristique  ;  à  travers  les  parois  abdominales  assez  minces  on  pouvait  recon- 
naître facilement  et  embrasser  comme  one  boiile  la  tête  fœtale,  en  avant  et  un  peu  à  droite 
an-dessus  de  la  symphyse  pubienne  s  batitemenls  redoublés  très^diatincts  k  droite. 

A  l'intérieur,  rien  n'était  changé  dans  la  constitution  de  la  tumeur;  elle  remplissait  tout 
l'espace  postérfeur  du  petit  bassin,  était  immobile  et  laissait  en  avant  tout  juste  assez  de  place 
pour  arriver  avec  deux  doigts  A  la  portion  vaginale  qui  se  trouvait  aplatie  transversalement, 
pressée  co^ntre  la  symphyse,  mais,  du  reste,  molle  et  dilatable;  à  travers  le  canal  cervical 
on  pouvait  loucher  un  tout  petit  segment  de  la  tète.  Toute  la  journée  du  2,  les  contractions 
furent  extrêmement  douloureuses  et  nécessitèrent  l'emploi  réitéré  de  doses  d'opium.  Le  len- 
demain 3,  rien  n'étant  changé,  mais  le  danger  croissant,  il  fallut  bien  prendre  un  parti. 
Deux  voies  seules  pexmsttaienX  l'extraction  du  fcstus:  l'une  qui  devait  être  précédée  d'une 
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tentative  de  réduction  de  la  tumeur,  Taotre  Topération  eéaarieiine.  Le  3  août,  à  7  faenreida 
malin,  on  couche  la  jeune  femme  sur  un  lit  en  travers  et  on  la  chloroforme  :  iedoeteor  Hidcer 
introduit  toute  la  main  droite,  non  sans  peine  à  cause  de  réiroitesse  du  vagin,  sous  la  lusoeor, 
cherche  à  la  soulever  et  sent  que,  peu  à  peu,  elle  a  Pair  de  devenir  plus  mobile;  tout  à  coup 
il  la  sent  s'échapper  hors  du  petit  bassin,  Torifice  vaginal  reprend  sa  direction  normale,  et 
un  grand  segment  de  la  tète  devient  palpable  à  rentrée  du  détroit  supérieur,  landis  que  ta 
région  abduroinale  où  Ton  avait  senti  jusqu'alors  la  tète,  parait  roalntenaut  comme  aplatie. 
La  mère  et  Tentant  trouvent  alors  relativement  bien;  on  attend  pendant  quatre  heures  que 
la  tète  se  fixe  mieux  et  que  la  dilatation  de  roriQce  soit  plus  avaneée. 

On  chloroforme  de  nouveau  et  Ton  applique  le  forceps  sans  grande  difficulté;  mais  Topéra- 
tion  suivante  fut  bien  plus  diflScile  qu*on  ne  Peut  supposé  ;  il  fallut  de  viogt-ciuq  à  trente 
tractions,  et  Penfant  extrait  était  mort.  Cet  accident  regrettable  fut  attribué,  non  à  ia  tumeur, 
mais  surtout  à  la  position  déplorable  dans  laquelle  se  trouvait  encore  la  tète  quand  le  forcepi 
fot  appliqué,  à  savoir,  la  première  position  frontaU;  de  plus,  cet  enfant  avait  un  fort  dévelop- 
pement :  le  crÂne,  dout  la  circonférence  mesurait  0",37,  avait  des  os  très-durs  et  résistants; 
la  femme^  ayant  positivement  vu  pour  la  dernière  fois  le  15  octobre,  aurait  dû  accoochet 
déjà  vers  le  22  juillet;  enfin  il  fallut  faire  des  incisions  latérales  pour  éviter  une  rupture  do 
périnée.  Les  couches  de  ia  mère  furent  si  heureuses  que  le  douzième  jour  elle  put  (quitter 
le  liL  Mais  depuis,  elle  fut  reprise  de  nouvelles  douleurs  dans  le  bas-ventre;  la  tumeur  avait 
repris  sa  première  position,  avait  entraloé  la  matrice  et  donné  lieu  à  une  descente  pour 
laquelle  on  fut  obligé  de  lui  appliquer  Phy^terophor  de  Zwanek,  ce  qui  lui  permit  un  peu  de 
vaquer  à  ses  affaires.  {Manatsschs.  fur  Geb,  Kurtde  und  Franenkr.  Décembre  1865.) 

Trad.  du  D' Gustave  Lautb. 


COURRIER. 


.  ^  Par  arrrèté  du  ministre  secrétaire  d'£tal  au  département  de  Pinstr ui^tion  publique,  con- 
sidérant que  MM.  Denis  etchancerel,  professeurs  à  PÉcole  préparatoire  de  médecine  et  de 
pharmacie  de  Gaeo,  se  sont  fait  remarquer  par  leur  courage  et  leur  dévouement  pendant  la 
dernière  épidémie  cholérique,  sont  nommés  officier  d'académie  : 

M.  Denis,  professeur  adjoint  à  l*École  préparatoire  de  médecine  et  de  pharmacie  deCaen; 

M.  Ghancerel,  professeur  suppléant  à  ladite  École. 

-—  Par  un  autre  arrêté  du  même  ministre  secrétaire  d'État  du  département  de  Pinstructioa 
publique,  la  gratuité  des  droits  qui  leur  restent  à  acquitter  au  profit  du  Trésor,  à  partir  da 
i"  février  1866,  pour  Pachèvement  de  leurs  études  (inscriptions,  examens,  thèses,  certificats 
d'aptitude,  diplèmes),  est  accordée  aux  étudiants  de  Pécule  préparatoire  de  médecine  et  de 
pharmacie  de  Caen,  ci-après  désignés,  qui  ont  été  signalés  pour  leur  dévouement  au  souli- 
des  malades  atteints  par  le  choléra  ; 

Services  rendus  à  Caen  :  MM.  Millevingt,  Dutac,  Ozanne  et  Lefèvre. 

—  M.  Galloch,  licencié  es  sciences,  docteur  en  médecine,  professeur  suppléant  à  Pécolf 
préparatoire  de  médecine  et  de  pharmacie  de  Nantes,  est  chargé  du  cours  d'histoire  natordle 
â  Pécole  préparatoire  à  Penseignement  supérieur  des  sciences  et  des  lettres  de  Nantes,  es 
remplacement  de  M.  Achille  Comte,  décédé. 

SOCIÉTÉ  MÉDICALE  DES  HOPITAUX.  —  Séance  du  mercredi  28  février  (à  3  heures  i/3): 
Communication  sur  Pinoculabilité  du  tuburcule,  par  M.  Hérard. 


^«-4h^ 


IIO!IIIIIE!IT  A  LAENNBG. 
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N«  25.  Jeudi  !«•  Ilm  t866. 

SOmiAlBB. 

I.  PiA»  :  Sur  la  séance  de  rAcadémle  de  médecine.  —  II.  Tbébapïotiqce  coiEtBGicXLE  :  Mémoire  sur 
Tapplication  des  injections  coagulantes li  la  curedu  varicocèle.— III  BiBUorniooE  :  De  la  possibilité 
et  de  la  convenance  de  foire  sortir  certaines  catégories  d'aliénés  des  asiles  spéciaux.  --  IV.  Acadé- 
mies ET  Sociétés  savantes.  (Académie  de  médecine).  Séance  du  27  Février  :  Correspondance.  — 
Présentations.  —  Rapport  et  discussion  sur  le  traitement  de  Tanthrax  par  rincision  cruciale  sous- 
cutanée.  —  V.  Courrier.  —  VI.  Febimeton  :  Notice  scientifique  sur  Rouanet,  de  St-Pons  (Hérault). 

Parti,  le  28  Février  1866. 
BULLBtlM. 
9iir  1a  oéavee  de  l'AeadéBiie  de  médecine. 

On  peut  compter  que  la  lecture  du  procès-verbal,  la  communication  do  la  corres- 
pondance et  les  présentations  foites  par  les  membres  derAcadëmie,  absorbent  main- 
tenant à  peu  près  la  première  heure  des  séances.  Il  ne  reste  plus  guère  qu'une  heure 
pour  les  rapports,  les  discussions  et  les  lectures  des  communications  faites  soit  par 
les  académiciens,  soit  par  les  personnes  étrangères  à  TAcadémie.  Encore  même  de 
firéquénts  comités  secrets  viennent-ils  amoindrir  la  durée  des  séances  publiques.  Il 
semble  donc  qu'il  y  ait  urgence,  si  l'Académie  veut  atteindre  le  but  de  son  institution, 
soit  de  faire  un  autre  emploi  de  la  première  heure,  soit  de  prolonger  les  séances  au  delà 
du  terme  habituel. 

Hier,  par  exemple,  il  n'y  a  eu  place  que  pour  un  seul  rapport,  et  la  discussion  qu'il 
a  provoquée  n'a  pu  être  terminée.  Il  est  vrai  que  les  présentations  avaient  été  si  nom- 
breuses, que  M.  Gosselîn,  rapporteur,  n'a  pu  aborder  la  tribune  que  vers  quatre 
heures. 

II  s'agissait  d'un  mémoire  présenté  à  l'Académie,  il  y  a  deux  ans,  par  M.  A.Guérin, 
sur  le  traitement  de  ranfhrax  par  les  incisions  sous-cutanées.  M.  Gosselin  a  donné 
Tanalyse  de  ce  travail  en  approuvant  une  partie  des  vues  de  l'auteur.  Ainsi,  M.  A. 
Guérin  pense  que  les  incisions  sous-cutanées  préviennent  les  complications  redouta- 

FEUILLETON. 

mncB  floinmnovB  stm  BOVAiin,  »b  saint-pons  (hébaiilt)  («). 
Par  le  docteur  Faget. 

Dans  ce  résumé  trop  incomplet  des  travaux  de  Houanet,  il  n'a  encore  été  question  que  de 
Panalyse  des  bruits  du  cœur;  il  est  cependant  évident  que  cette  analyse  se  lie  intimement  h 
celle  de  ses  mouvements;  la  première  présuppose  la  seconde;  Tune  est  solidaire  de  Pautre. 
Si  Roaanet  ne  s'était  d*abord  parfaitement  édifié  sur  le  compte  de  la  théorie  des  mouvements 
du  cœur,  il  est  plus  que  probable  quMl  ne  serait  point  parvenu  à  celle  des  bruits.  Qu'il  ait 
donc,  avant  tout»  sérieusement  étudié  et  médité  au  moins  les  œuvres  de  Haller  sur  la  phy- 
siologie du  cœur,  c^est  ce  quMI  est  difficile  de  mettre  en  doute.  En  tète  de  sa  thèse  inaugu- 
rale, c'est  une  pensée  de  Haller  qui  sert  d'épigraphe  : 

«  Ego  quidem  persuasus  sum  artem  medicam  debere  omninb  imiUi  eœpertmeniis  qum  sen- 
sibus  capi  possunt;  verûmnon  idedfides  erii  deneganda  us  proposiiionibus  çua  evidenter  mœu 
sequuntur  ex  sensman  appariiionibus.  n 

Ce  qui  est  positif,  c'est  qu'il  a  suivi  pour  les  mouvements  du  cœur  la  théorie  de  Haller, 
qui  avait  été  aussi  celle  de  Harvey;  puis  c'est  à  la  physique,  c'est  à  Panatomie  humaine  nor- 
male, lui  fournissant  un  instrument  de  physique  fonctionnant  comme  une  pompe  foulante  et 
aspirante,  c^est,  enfin,  à  la  clinique  que  nous  l'avons  vu  aller  demander  ses  preuves.  Ce 

(I)  Mte  et  fin.  —  Voir  k s.  numéros  des  SO  et  93  février. 
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i)les  de  rérysipèle  et  de  Tinfection  purulente  ;  M.  Gosselin  est  du  même  avis  relati- 
vement à  rérysipèle,  et  fait  des  réserves  au  sujet  de  Tinfection  purulente.  En  somme, 
rapport  laudatif  et  conclusions  favorables. 

Alors  M.  Velpeau  a  pris  la  parole,  et  pois  après  M.  J.  Guérin,  bientôt  suivi  de 
M.  Michon,  qui  avait  précédé  M.  Larrey,  à  qui  M.  Velpeau  a  encore  donné  la  répli- 
que, et  la  discussion  a  été  continuée  à  la  prochaine  séance. 

Nous  qui  savons  un  peu  à  quoi  nous  en  tenir  sur  les  prétentions  de  la  cbfirorgie  à 
la  certitude  thérapeutique,  il  ne  nous  a  pas  été  bien  étonnant  d'entendre  les  éminents 
chirurgiens  qui  ont  pris  hier  la  parole  accuser  la  plus  complète  incertitude  sur  le 
traitement  chirurgical  de  Tanthrax.  Les  médecins,  dissertant  sur  le  traitement  des 
fièvres  graves,  ne  se  seraient  pas  montrés  plus  hésitants  ni  moins  concordants.  Si 
cette  discussion  eût  eu  pour  témoin  un  public  mondain,  ce  public  qui  répète  sand 
cesse  ce  vieil  apophthegme  :  La  médecine  est  <;onjecturale  ;  la  chirurgie,  à  la  bonne 
heure I  elle  voit  ce  qu'elle  fait;  ce  public,  disons-nous,  eût  été  singulièrement 
désabusé,  du  moins  en  ce  qui  concerne  Tanthrax.  Les  chirurgiens  ne  sont  pas  d'ac« 
cord  non-seulement  sur  la  manière  dont  il  faut  attaquer  l'anthrax  par  le  bistouri, 
mais  encore  sur  la  question  de  savoir  s'il  faut  l'attaquer  par  l'instrument.  Après  de 
nombreuses  déceptions,  M.  Nélaton  a  déclaré  qu'il  fallait  renoncer  au  bistouri.  L'émi- 
nent  professeur  peraisto-t-il encore  dans  cette  pratique? 

Mais  quant  I  la  manière  de  se  servir  du  bistouri ,  faut-il  pratiquer  de  grandes 
incisions  longitudinales,  ou  cruciales,  ou  circulaires?  faut-il  les  faire  profondes  ou 
superflcielles?  faut-il  n'en  faire  qu'une  ou  plusieurs?  convient-il  de  les  faire  à  ciel 
ouvert  ou  sous^outanées? 

On  verra  par  le  compte  rendu  de  la  discussion  que  les  opinions  sont  très^-divisées 
sur  tous  ces  points  ;  on  verra  que  tandis  que  les  uns  accusent  les  incisions  de  pro- 
duire rérysipèle,  les  autres  ont  vu  survenir  cette  f&cbeuse  complication  alors  que  le 
bistouri  n'avait  pas  agi.  On  verra  encore  que  si  pour  les  uns  les  caustiques  piîvien- 
nent  rérysipèle,  pour  les  autres  l'emploi  des  caustiques  ne  préserve  pas  plus  qaele 
bistouri  de  cette  complication.  Incertitude  sur  toutes  ces  questions. 

Y  a-t-il  au  moins  un  de  ces  illustres  chirurgiens  qui^aU  essayé  une  seule  fois 
remploi  des  enduits  imperméables  dont  un  honorable  et  savant  praticien  de  Paris 
Tante  les  succès?  Silence  complet  sur  ce  point. 

qu'il  lui  a  fallu  déployer  de  connaissances  spéciales,  d'esprit  ingénienx,  de  force  d'atten- 
tion et  de  puissance  d'analyse,  pour  arriver  &  son  but,  en  vérité,  est  extraordinaire. 

Depuis,  toutes  les  recherches,  toutes  les  expérinoentations  (ectopies,  vivisections)  que  I'od 
n*a  cessé  d'accamuler  dans  la  science  en  fkveur  de  U  théorie  hallérienne  des  monvemeoti 
normaux  du  cœur,  sont  venues,  à  Tenvi,  conGrmer  la  théorie  des  claquements  valvulaire& 
Aussi  peut-on  soutenir  dès  maintenant  que,  dans  Phistolre  de  la  physiologie  de  Torgaoe 
central  de  la  circulation,  le  nom  de  Rouanet  restera  indissolublement  uni  à  ceux  de  Harvey 
et  de  Haller.  Ils  nous  ont  donné  la  clef  des  mouvements,  Rouanet  celle  dss  brutls  do  coor* 

Cependant,  comme  toutes  les  découvertes  iDaporlanies,  celle  de  Beaaaet  devail  rencontrer 
de  puissantes,  de  vives  contradictions.  Les  plus  célèbres  «ont  sorties  du  Collège  4e  Fraice, 
de  la  Faculté  et  des  hôpitaux  de  Paris.  Rouanet  lui-m^nie  a  réfuté  Magendie»  eoiome  utv 
l'afODs  vu.  Quant  à  rinnovatlon  du  professeur  Plorry,  elle  paraît  n'avoir  éU  ^'aoe  fu^ 

tentation»  qui  l'eût  entraîné  pourtant «  s'il  n'eût  d'abord  fallu  renverser  risocbraDiiae 

des  contractions  à  droite  et  à  gaucbe; C9  qui  serait,  cfims  CiùU  aciml  4$  is  scim», 

epposé  à  tout  ce  qu'on  croit »  Plus  tard. qui  sait? 

Un  momeni,  Piedagoel  dut  raviver  l'espoir  du  prolessear  de  la  Fscullé  :  c'^t  aosi  ^ 
renversement  de  Visochronisme  des  contractions  h  droite  et  ^  §mkch^^nwn  aveo  USS  i^S^ 
complication  de  plusl  Comme  on  se  le  rappelle,  une  simple  injection,  à  l'aide  d'oncijso- 
pompe,  au  travers  du  cœur  mutilé  d'un  cadavre,  avait  parq  suffisante  au  professeor  de 
rËcole  pour  anéantir  la  théorie  des  claquements  valvulairea;  un  simiple  caillot,  dans  ov 
moitié  d'un  cœur  qui  n'avait  donné  qu'un  bruit,  pour  iVreille  de  Piedagnel,  fat  la  base  de 
la  théorie  du  médecin  de  Thèpilal  Saint-Antoine. 

L'opposition  de  Beau  a  été  plus  sérievee,  plue  eonvainew  et,  par  conséqueat,  ptosopi* 
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Matd  vérHAMeiment  ce  qui  tious  a  étonné,  c'est  la  pauvreté,  c'est  même  l'absence 
de  toute  doctrine  pathogénique  à  l'occasion  de  Tanthrax.  Seul  M.  Michôn,  dont 
fUllocaiion  d'âîlleors  a  élé  remarquable  et  remarquée,  a  dît  un  mol  vrai,  profond, 
médical  :  il  n'y  a  pas  qu*un  anthrax,  il  y  a  plusieurs  sortes  d'anthrax.  Cela  est  très- 
jaste,  et  les  anciens  avec  moins  de  précision  apparente,  mais  avec  plus  de  bon  sens, 
avaient  établi  deux  grandes  classes  dans  l'anthrax:  le  bénin  et  le  malin.  Oui,  il  y  a 
des  anthrax  qui,  quels  que  soient  leur  stége,  leur  étendue  et  leur  gravité  apparente, 
guérissent  tout  seuls;  il  en  est  d'autres  qui  résistent  davantage  et  qui  sont  quelquefois 
réfractaîres  à  tout  traitement.  Qu'est-ce  qui  apprend  à  les  reconnaître  et  à  porter  un 
pronostic?  Un  peu  de  médecine,  Messieurs  les  chirurgiens.  Il  y  a  l'anthrax  des  riches 
et  l'anthrax  des  pautres,  l'anthrax  des  gras  et  l'anthrax  des  maigres.  L'anthrax  des 
riches  et  des  gras  est  l'anthrax  malin  des  anciens,  c'est  le  plus  grave,  c'est  celui  qui 
se  lie  au  diabète,  relations  sur  lesquelles  M.  Marchai  (de  Catvi)  a  si  justement  appelé 
l'attention.  Pas  un  mot  de  tout  cela  hier,  à  l'Académie,  où  les  orateurs  se  sont  tenus 
froidement  au  bistouri.  11  y  a  là  cependant  un  très-beau  sujet  de  disquisition  acadé- 
mique et  une  très-belle  thèse  de  pathologie  générale. 

Mais  n'oublions  pas  que  la  discussion  n'est  pas  close  et  que  probablement  les 
orateurs  qui  veulent  se  faire  entendre  vont,  selon  l'expression  consacrée,  ouvrir  des 
horizons  nouveaux  h  ce  débat  jusqu'ici  un  peu  borné  et  beaucoup  trop  chirurgical. 

Amédée  Latour. 

THÉRAPEUTiaUE  CHIRURGICALE. 


MÉMOllB  SDH  L'APPLICAnM  Mft  IRIBCnORS  COAHULAUTBI  A  LA  GDAB  hV  f  ABIGOGÉLB, 

Par  le  docteur  Mâisonreuvc  ,  chirorgien  de  THôlel-Dieu  de  Paris. 

Le  vârlc(ifeèle,(m  dé?eloppement  variqueux  des  veines  du  cordon  spermatique,  est 
ptafôt  une  tnflrmité  qu'une  maladie,  en  ce  sens  qu'il  ne  compromet  jamais  la  vie 
d'une  manière  directe. 

Néanmoins,  les  accidents  auxquels  il  peut  donner  lieu  sont  parfois  si  pénibles,  que 

oiAtre,  plut  entraînante.  Il  t^appuyait  d*âbord,  comme  on  sait,  sur  de  nombreuses  vivisec- 
tkmSy  malt  faites  sir  éts  grenoulHes  surtout,  malgré  les  avertissements  de  Haller;  il  fnvo* 
qaail  ensuite,  maïs  en  les  exagérant,  certains  faits  cliniques  en  apparence  opposés  &  la 
théorie  de  Rouanet.  Aux  arguments  tirés  par  Beau  de  ses  vivisections,  MM.  Cliauveau  et 
PAfrre  ont  répondu  ;  à  eeux  tirés  de  la  clinique,  M.  Hérard,  dans  le  mémoire  que  nous  venons 
de  rappeler.  « 

Après  avoir  donné  on  grand  nombre  de  détails  sur  des  vivisections  faites  sur  de  grands 
mammifères  (20  aolipèdes,  10  chiens,  1  singe),  MM.  Chauveau  et  Faivre  s*expriment  ainsi  : 

«  Tous  ces  faits  sont  d'une  évidence  si  frappante  et  si  facile  à  saisir  chez  le  cheval,  qu'ils 
ont  converti  presque  Instantanément  les  adeptes  les  plus  fervents  que  M.  Beau  comptait 
parmi  les  médecins  lyonnais.  Nous  demandons  cinq  minutes  à  un  homme  de  bonne  foi, 
cpmme  M.  Beau,  pour  le  ranger  également  à  notre  opinion.  »  (Barlh  et  Roger,  p.  372.) 

A  son  tour,  M.  Hérard  est  venu  faire  valoir  contre  Beau  les  arguments  de  la  clinique,  dans 
les  passages  suivants  de  son  excellent  mémoire,  page  il  :  a  Troisième  proposiiion  :  Le 
rétrécissement  dePoriflce  auriculo-venlriculaire  gauche  produit  un  bruit  de  souffle  au  second 
temps.  » 

Beau,  «  cédant  aux  exigences  de  sa  théorie,  avait  rejeté  complètement  la  possibilité  d*un 
bruit  de  souffle  au  second  temps,  coïncidant  avec  le  rétrécissement  auriculo-ventricu- 
iaire......  » 

« C*e8t  à  regret,  continue  M.  Hérard,  que  nous  nous  voyons  obligé  de  nous  séparer, 

sut  ce  point,  de  M.  Beau  et  des  médecins  qui  se  sont  ralliés  à  son  opinion » 

Et,  pour  justifier  cette  séparation,  il  fournit  18  observations  qu'il  a  rassemblées,  et  dont 
9  lui  sont  pêrsonnenes. 
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le  moral  des  malades  s'en  affecte  profondément,  et  qu'il  peut  même  en  résulter  une 
hypochondrie  véritable. 

On  comprend,  dès  lors,  quels  efforts  ont  dû  faire  les  chirurgiens  pour  obteuirla 
cure  de  celte  affection.  Déjà,  du  temps  de  Celse,  on  employait  contre  elle  la  cauté- 
risation, soit  avec  le  fer  rouge,  soit  avec  les  caustiques.  On  employait  aussi  la  liga- 
ture, rincision,  l'excision,  la  castration  même.  Toutes  ces  méthodes,  qui  ont  trouvé 
des  partisans  parmi  les  praticiens  les  plus  illustres,  tels  qu'Am.  Paré,  Paul  d'Ëgiue, 
Delpecb,  etc.,  avaient  pour  but  la  destruction  plus  ou  moins  complète  des  veines  vari- 
queuses, dans  l'opinion  où  l'on  était  alors  que  cette  destruction  était  la  condition 
essentielle  de  la  guérison. 

Vers  le  commencement  de  ce  siècle,  alors  que  la  découverte  de  Tinfeclion  purulente 
eut  éclairé  les  chirurgiens  sur  les  dangers  de  Tinflammation  suppurative  des  veines, 
on  essaya  de  substituer  aux  anciennes  méthodes  celles  moins  effrayantes  de  la  com- 
pression linéaire,  de  la  ligature  souscutanée,  de  Tenroulement,  etc.,  dans  lesquelles 
on  se  propose  seulement  d'oblitérer  les  veines  sans  les  détruire.  Cependant,  malgré 
leur  supériorité  réelle  sur  les  précédentes,  ces  opérations  nouvelles  ne  laissaient  pas 
encore  que  de  présenter  de  graves  inconvénients ,  et  surtout  ne  mettaient  pas  abso- 
lument à  l'abri  de  la  phlébite.  Voici  comment  A.Bérard  s'exprimait  à  ce  sujet,  dans 
Tarticle  Varigocèle  du  Dictionnaire  de  médecine  : 

«  Tous  ces  moyens,  dit-il,  ont  été  suivis  d'accident,  plusieurs  malades  ont  eu  le 
«  testicule  atrophié  fil  aurait  pu  dire  aussi  gangrené)  à  la  suite  de  la  compression  ou 
«  de  la  ligature.  Delpech  a  été  assassiné  par  un  jeune  homme  chez  lequel  la  ligature 
f(  de  deux  varicocèles  avait  amené  ce  résultat.  D'autres  malades  sont  morts  de  phlé- 
«  bite,  et  un  grand  nombre  n'ont  été  guéris  que  momentanément.  • 

Aussi  les  chirurgiens  en  arrivèrent-ils  peu  à  peu  à  ne  plus  pratiquer  d'opérations 
contre  le  varieocèle,  non  plus  que  contre  toutes  les  varices  en  général; 

Tel  était  l'état  des  choses  quand,  en  18ô2,  Pravaz  fit  connaître  ses  belles  recher- 
ches sur  les  injections  de  perchlorure  de  fer  dans  les  veines,  et  démontra  que  quel- 
ques gouttes  d'une  solution  à  32o  de  cette  substance,  injectées  dans  l'intérieur  d'une 
veine,  suffisent  pour  produire  instantanément  un  caillot  solide  et  oblitérer  le  calibre 
du  vaisseau. 

Un  grand  nombre  de  chirurgiens,  parmi  lesquels  je  suis  heureux  de  me  compter, 

«  De  ces  18  faits,  il  y  en  a  iU  avec  autopsie  ;  dans  tous  le  bruit  dejsouffle  était  au  second 
temps,  prononcé  surtout  à  la  pointe  du  cœur,  et  il  ne  pouvait  s'expliquer  par  une  lésion 
autre  que  le  rétrécissement  de  roriQce  aoricuio-ventriculaire  gauche.  »  (Barlh  et  Roger, 
p.  UkU.) 

Or,  il  n'y  a  pas  moyen  d'expliquer  ces  faits-là;  il  faut  les  rejeter  (rejeter  des  failsîdes  faits 
bien  observés  1),  si  Ton  veut  ^  toute  force  conserver  la  théorie  de  Beau. 

a  .....  Nous  TavouoDs,  reprend  M.  Hérard,  celle  circonstance  seule  que  la  théorie  aocienoe 
rend  raison  de  faits  cliniques  que  la  théorie  nouvelle  est  impuissante  à  expliquer,  suffirait 
pour  nous  décider  en  faveur  de  la  première  de  ces  deux  Ihéories;  mais  nous  voulons  aller 
plus  loin,  nous  voulons  montrer  que  la  physiologie  est  d'accord  avec  la  pathologie  poor 
faire  admettre  que,  après  leur  contraction,  les  ventricules  se  dilatent  et  se  remplissent  de 
sang.  » 

Alors,  M.  Hérard  discute  d'abord  les  faits  de  vivisections  pratiquées  chez  les  auimaox 
inférieurs,  en  particulier  les  grenouilles,  et,  chez  ceux  plus  rapprochés  de  Fhomme;  il  cite 
ensuite  douze  observations  (Ceciopie  du  cœur,  toutes  favorables  à  la  doctrine  ancienne;  enfin, 
il  termine  par  deux  petites  expériences  physico-physiologiques,  Tune  de  \f.  Bernard,  Taolre 
de  M.  Chassaignac,  et,  de  tout  cet  ensemble  de  preuves,  il  lire  sa  septième  et  dernière  con- 
clusion : 

«  7*  La  théorie  des  mouvements  du  cœur,  qui  reconnaît  è  la  fois  la  dilatation  des  ventri- 
cules au  second  temps  et  l'énergie  de  conlracllon  des  oreillettes,  s'accorde  seule  avec  les  faits 
cliniques  el  les  expérimentations  physiologiques.  Celte  théorie  n'est  autre  que  la  tkéari*  de 
HalUr,  àutremenl  dit  la  théorie  ancienne  pure,  » 

Nous  ayons  yn  que  celte  théorie  de  Halier  el  celle  de  Rouanet,  Tune  pour  les  mowemtntSf 
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s'empressèrent  d'applîqner  cette  méthode  nouvelle  au  traitement  des  varices  et  en 
obtinrent,  en  effet,  les  plus  heureux  résuKafs. 

Par  une  simple  piqûre,  à  peine  sentie  du  malade,  et  n'entraînant  jamais  après 
elle  le  moindre  danger,  le  chirurgien  pouvait  désormais  guérir  les  varices  les 
pins  volumineuses  et  les  plus  invétérées.  Aussi  le  traitement  de  ces  affections  si 
longtemps  délaissées  ne  tarda-l-il  pas  à  devenir  l'une  des  branches  importantes  de  la 
chirurgie. 

Une  lacune  grave  cependant  restait  à  combler  pour  compléter  les  applications  de 
cette  précieuse  méthode  : 

Le  varicocèle,  qui,  parmi  les  divers  groupes  de  tumeurs  variqueuses,  est  précisé- 
ment celui  dont  la  guérîson  offre  le  plus  d'intérêt,  avait  semblé  jusqu'à  ce  jour  inac- 
cessible aux  injections  coagulantes.  En  effet,  si,  par  leur  position  superficielle  et  leur 
fixité,  les  varices  des  membres  se  prêtent  facilement  à  l'introduction  du  trocort  de 
Pravaz,  il  n'en  est  plus  de  môme  du  varicocèle,  dont  les  veines,  protégées  par  des 
couches  multiples,  sont  en  même  temps  plongées  dans  un  tissu  cellulaire  très- 
lâche  qui  leur  donne  une  mobilité  extrême. 

Or,  les  difficultés  qui  résultent  de  ces  conditions  anatomiques  avaient  paru  si 
graves,  qu'aucun  chirurgien,  à  ma  connaissance,  n'avait  même  tenté  de  les  vaincre. 
A  mesure  néanmoins  qu'en  l'appliquant  aux  varices  des  membres,  je  me  pénétrais 
davantage  de  la  supériorité  de  la  nouvelle  méthode,  à  mesure  surtout  que  j'acquérais 
plus  d'expérience  dans  son  exécution,  je  me  trouvais  de  plus  en  plus  choqué  de  cette 
anomolie,  et  j'arrivai  enfin  à  cette  conviction  que,  pour  résoudre  le  problème  et 
faire  rentrer  le  traitement  du  varicocèle  dans  la  loi  commune,  il  fallait  d'abord  modi- 
fier l'instrument  destiné  à  l'opération. 

Jusqu'alors,  en  effet,  on  ne  s'était  servi  pour  ponctionner  les  veines  variqueuses 
que  du  trocarl  ordinaire,  c'cst-à-^-dire  d'un  instrument  composé  de  deux  parties  : 
d'une  canule  mousse  et  d'un  mandrin  pointu,  destinés  à  faire  pénétrer  celle-ci  dans  les 
tissus;  le  chirurgien  devait  donc,  pour  introduire  la  canule  dans  l'intérieur  des  veines, 
ponctionner  d'abord  les  tissus  avec  ce  double  instrument,  puis,  quand  il  supposait  la 
pointe  arrivée  dans  l'intérieur  du  vaisseau,  ce  que  rien  ne  pouvait  indiquer  d'une 
manière  certaine,  il  devait  retirer  le  mandrin  en  laissant  la  canule  en  place  pour  voir 
si  le  sang  coulait,  seul  indice  réel  de  la  pénétration  de  la  canule  dans  la  veine. 

]*autre  pour  les  bruits  du  cceur,  sont  solidaires  ;  ou  plnlêl  elles  n*en  font  qxk^une,  en  s'har- 
monisant  parfaitement;  et  c'est  pourquoi  nous  avons  osé  unir  le  nom  de  Rouanet  à  ceux  de 
Huiler  el  même  de  Harvey,  en  parlsrat  de  la  physiologie  de  Torgane  central  de  la  circulation. 

Beau,  après  avoir  ainsi  perdu  son  procès  devant  la  Société  médicale  des  hôpitaux,  ne  se 
déconcerta  pas,  et  attendit  patiemment  Poccasion  d'en  rappeler,  en  dernière  instance,  devant 
notre  Cour  suprême,  TAcadémie  in^périale  de  médecine. 

Un  rapport  du  professur  Gavarret,  sur  le  Cardiographe  de  MM.  Chauveau  et  Marey,  loi  en 
fournit  Toccasion...  A  la  vérité,  ce  rapport  renversait  sa  théorie...  Il  lui  fallait  donc  ou  la 
laisser  mourir,  ou  attaquer  le  rapport;  il  Tattaqua.  C'était  trop  de  courage...  Les  brillants 
débais  qui  s^ensuivirent  ont  eu  trop  de  retentissement,  sont  trop  récents  pour  qu*il  faille  les 
rappeler... 

Beau  eut  le  malheur  de  soulever  contre  lui  à  TAcadémie  les  trois  représentants  les  plus 
autorisés,  les  plus  brillants,  les  plus  solides  de  la  clinique,  de  la  physiologie  et  de  la  phy- 
sique  Contre  de  tels  adversaires,  «  que  vou liez-vous  quMl  fit.,  contre  trois?....  Qu'il 

mourût!....  » 

C'est  en  effet  la  peine  de  mort  que  le  professeur  Gavarret  est  venu  demander  aux  juges  du 
tribunal  suprême,  contre  la  théorie  de  Beau! 

Voici  la  fin  de  son  impitoyable  réquisitoire  : 

«  A  vous.  Messieurs,  de  nous  dire,  dans  votre  conscience  et  dans  votre  impartialité, 
laquelle  des  deux  théories  en  présence  est  frappée frappée  à  mort!....  »  (Union  Médi- 
cale do  ià  juin  1864.) 

A  la  séance  suivante,  Beau  rie  se  reconnaissait  pas  même  vaincu. 

«  Si  M.  Beau  voulait  avouer  sa  défaite,  je  descendrais  volontiers  de  cette  tribune,  lui  dit 
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Mais  si  le  sang  ne  coulail  pas,  il  fallait  introduire  le  maadrÎD  dans  U  GaauW  et 
tenter  une  nouvelle  ponction  pour  recommencer  la  mômo  manœuvre,  deux,  iroU  ei 
mtoe  un  plus  grand  nombre  de  fois. 

Dans  les  variées  des  membres,  ces  m&oœuvres  bésitaatea  el  multiplet  a'om  qiK 
des  inconvénients  de  secand  ordre;  mais  quand  il  s'agit  de  veines  dont  la  ponclioa 
est  dilQcile  et  incerlaîne,  et  qui,  de  pluâ,  sont  plongées  au  milieu  d'un  tissu  cellulaire 
l&che,  où  les  thrombusse  font  avec  une  facilité  extrême,  il  est  de  la  plus  haute  impor- 
tance d'être  renseigné  immédiatement  sur  la  pénétration  ou  la  iw^-pénétration  de 
Vinstrument. 

C'est  dans  ce  but  que  je  fis  confectionner  un  trocart  à  tige  creuse,  ou  mieux  une 
canule-trocart  analogue  &  celle  dont  on  se  sert  dans  la  méthode  hypodermique,  et 
qui  me  parait  désormais  devoir  remplacer  avantageufiement  le  trocart  ordinaire  dans 
la  plupart  de  ses  applications. 

Cette  canule,  munie  d'une  pointe  acérée,  pénètre  facilement  dans  les  tissus,  et 
comme  son  calibre  n'est  point  obstrué  par  un  mandrin ,  le  sang  peut  jaillir  aussitôt 
que  la  pointe  a  transpercé  les  parois  de  la  veine,  ce  qui  ne  laisse  aucun  doute  sur  le 
fait  capital  de  la  pénétration.  Dès  lors,  l'opération  se  poursuit  comme  dans  le  pro- 
cédé ordinaire,,  c'est-à-dire  que  le  chirurgien  introduit  dans  la  canule  le  petit  tube 
dont  la  seringue  est  armée,  puis  faisant  mouvoir  le  piston  au  moyen  du  pas  de  vis,  il 
ii^ecte  dana  la  veine  la  liqueur  coagulante. 

Une  seute  injection  nous  a  toujours  suffi  pour  oblitérer  tout  le  paquet  variqueux, 
ce  que  nous  expliquons  par  ce  fait  anatomique  remarquable,  que  les  veines  du  cardon 
testiculaire,  qui  ont  entre  elles  de  nombreuses  anastomoses,  vont  toutes  se  perdre 
dans  un  tronc  commun,  dont  l'oblitération  arrête  la  circulation  dans  toutes  les  vfiaei 
aeccDdaires  à  la  fois. 

Cette  circonstance  qu'une  seule  iiyectîoo  suffit  pour  oblitérer  toutes  lea  feinesdais 
le  varieocèle  mmplifie  singulièrement  l'opération.  Mais  il  imporlo,  par  oralre,  que 
cette  injection  unique  soit  assez  abondante.  Noua  avons  rbabîtndode  la  ftire  deS<>é 
S5  gouttes,  et  nous  n'avons  jamaio  eu  le  moinére  regret  de  œtte  manfère  da  fiifike. 

En  résumé  : 

10  Les  injections  coagulante»  à»  perchlorure  de  fer  à  32  degrést  d'après  la  mi- 

Ai.  Bouillaud»  avant  de  oommeneer  une  dernière  argumentatioik  *^  II.  9ean  CaH  oa  ^^ 
dénégation.  -^  SoitI  oombaltoos  doDC..«,  n  (Uaioif  Médicale  du  1$  juin  i8^>  4e  ne  rap- 
pellerai de  ce  dernier  discours  du  professeur  de  la  Charité  que  ce  qui  a  trait  à  Rouanet: 

«  Depuis  que  M.  Rouanet  a  montré  que  les  bruits  du  cœur  étaient  dus  au  ciaquemest  des 
valvules»  il  a  fait  immédiatement  renoncer  k  toutes  les  explications  qu'on  avait  donaéesavaDi 
lui.  Ce  qui  prouve  la  vérité  de  sa  doctrine ,  c'est  que  la  destruction  des  valvules  Mt  cesier 
tous  le»  bruitSi  La  nature^  daqs  nos  salies  de  cliaique,  fait  tous  les  jours  cette  expérieace  en 
grand.  U  n'est  pas  une  seule  léaioa  des  valvules»  quelle  qu'elto  soU,  qui  ne  produise  m 
altération  des.  bruits.  » 

Dans,  son  premier  discoura,  M.  Bouillaud  avait  d^à  décUiré  o  qu'il  est  impossible,  w& 
des  sens  normaaz  et  une  tête  saine,  de  ne  pas  admettre  la  théorie  des  claquemenU  valra- 
Uires » 

Ces  paroles  du  maître  le  plus  autorisé  sur  un  pareil  sujet,  et  qui  proclament  le  trioopiie 
définitif  de  Rouapet,  sont-*el|es  parvenues  jusqu'à  lui  ?  Je  ne  le  pense  pas.  L'année  dernière, 
et  même  il  y  a  peu  de  mois,  j'étais  à  la  Nouvelle-Orléans  avec  Rouanet,  et  ce  n'est  qoe  d'hier 
que  j'ai  pu  me  mettre  au  courant  des  débats  de  l'Académie  ;  je  lea  ignorais  ahsolumeat,  Uot 
la  guerre  aux  États-Unis  nous  avait  séparés  de  la  France! 

J'ai  peu  de  chose  à  dire  de  la  vie  de  Rouanet;  il  n'en  parlait  jamais. 

Je  sais  cependant  qu'il  a  commencé  tard  l'étude  de  la  médecine,  étant  d'abord  entréi  piQS 
ou  moins  avant,  dans  la  carrière  ecclésiastique,  ^\x  sortir  du  grand  séminaire,  il  se  vooi^ 
l'enseignement  du  grec  et  du  latin  comme  professeur  particulier.  Ce  n'est  donc  ^ue  d&P&U 
maturité  de  T&ge,  et  après  de  fortes  études  littéraires  et  pbilosopbiquos,  qu'il  entra  à  TÉcole 
de  médecine  et  se  livra  k  l'étude  des  sciences. 
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tbMe  de  PfatttÉ,  cètMtituent,  sairseoiitredit,  la  meilleure  méthode  opératoire  pour  Ift 
gttérlson  radicale  des  variées. 

i^  Jusqu'à  présent»  des  diflBcuItés  d'exécution  avaient  empêché  l'application  de 
cette  précieuse  méthode  à  la  cure  du  varicocèle. 

30  Gr&ce  au  nouveau  procédé  que  j'ai  l'honneur  de  soumettre  à  l'Académie  de 
médecine,  cea  difficultés  n'existent  plus,  et  la  cure  du  varicocèle,  devenue  désormais 
aussi  simple  que  celle  des  varices  ordinaires,  pourra  s'efiTectuer  sans  crainte  aucune 
pour  la  vie  des  malades,  non  plus  que  pour  l'intégrité  de  leurs  fonctions  génitales. 

Obs.  L  *—  Varicochle  du  côté  gauche;  injection  de  perchlcrure  de  fer.  —  Guérison* 

Aq  mois  de  juillet  1866,  M.  L...,  jeune  gentleman  anglais,  me  fnt  adressé  pAr  le  nédedn 
de  sa  famille,  poar  un  varicocèle  du  côté  ganehe  qai  le  fatiguait  beaucoup. 

Le  cordon  te^ticulaire  avdit,  par  le  développement  variqueux  des  veines,  acquis  un  volume 
énorme,  le  testicule  atrophié  pendait  à  plus  de  0,30  ceutimètres;  le  malade,  &gé  de  27  aos, 
me  dit  que  depuis  Tàge  de  IS  aus,  U  était  en  proie  à  une  douleur  continue  qui  se  prolongeait 
le  long  du  cordon  jusque  dans  le  flanc  ganehe  et  les  reins;  que  cette  douleur,  plutôt  éner* 
vante  qu'aignê,  ne  lui  laissait  ni  repos  ni  trêve,  qu'elle  sembhit  s'aggraver  chaque  jour  ; 
qu'elle  le  rendait  incapable  de  se  livrer  ft  aucun  plaisir,  non  plus  qu'à  aucune  occupation 
sérieuse,  et  que  depuis  quelques  mois,  la  pensée  de  rester  infirme  toute  sa  vie  le  jetait  dans 
une  sorte  de  spleen  qui  lui  donnait  parfois  des  idées  de  suicide. 

Malgré  le  vif  désir  qu*il  avait  de  guérir  son  infirmité,  ce  jeune  homme  m'avoua  que  toutes 
les  méthodes  opératoires  dont  on  loi  avait  parlé  lui  faisaient  peur  et  qu'il  redoutait  de  s'j 
soumettre.  Cette  pusillanimité  ne  me  surprit  pas,  on  Tobserve  fréquemment  chez  les  malades 
énervés  par  de  longues  souffrances,  et  je  cherchai  alors  à  le  rassurer  en  lui  exposant  que  la 
méthode  nouvelle  dont  je  me  proposais  de  me  servir  pour  obtenir  sa  guérison  était  infia^ 
ment  plus  simple  que  les  méthodes  aociennes  de  la  cautérisation,  de  rexcision,  de  Teorott^ 
lement,  de  la  compression  linéaire  ou  de  la  ligature,  qu'elle  ne  provoquait  presque  aucune 
douleur,  eafi»  quelle  était  d\ine  innocuité  absolue.  Mes  paroles  portèrent  la  eonviotion  dans 
aon  esprit  et  Topéralion  fut  résolue. 

Le  malade  étant  d^ont,  appuyé  oonlre  son  Ht,  un  aide  saîsii  entre  le  pouce  et  l'index  la 
racine  du  êordon  pour  y  Intercepter  la  circulation  veineuse  et  rendre  les  varices  plas  sali" 
fautes.  Avisant  alors  une  des  nodosités  les  plus  volumineuses,  )e  la  piquai  avec  la  canuto 
trocart  ;  un  jet  de  sang  qui  sortit  aussitôt  par  l'extrémité  de  cette  canule  m'apprit  que  j'étais 
arrivé  dans  nntérfeur  de  Uk  veine,  et  je  procédai  immédiatement  à  riujection  de  pereblorura 

Aussi  sa  thèse  inaugurale  est  déjk  rouvre  d'un  mattne.  En  voici  la  modeste  Introduction  : 

«  La  cause  des  bruits  physiologiques  du  cœur  est  encore  inconnue.  Les  diverses  explica* 
tiens  qui  en  ont  été  données  reposent  sur  des  bases  évidemment  fausses  ou  tout  à  fait  incer- 
taines. D'un  autre  côté,  les  observateurs  ont  omis  des  cireonslances  essentieltas,  des  causes 
de  bruit  rationnelles  et  puissantes.  Voilà  ce  que  je  me  propose  de  démontrer  par  ce  faible  tra« 
vail,  auquel  le  temps  *eme  permet  pae  de  donner  tous  les  développements  ni  tous  les  soins 
que  j'aurais  désiré,  s 

Le  professeur  Boollland  s^est  souvenu  de  eelte  thèae,  dan»  son  premier  discours  à  l'Aca- 
démie, Tannée  dernière  : 

«  rétais  président  de  M.  Rouanet  loraqn'it  passa  sa  thèse,  dans  laqurelle  est  développée  sa 
théorie,  et  je  loi*  en  fis  mes  stnoèrea  ooeapliments.  »  (UHioa  Médigalb  du  5»  avril  iSOA.) 

un  plaident  de  thèse  quif  s^en  souvient  encore  après  trente-deux  annéesi.*..  ei  en  pleine 
Académie  1  ce  doit  être  rare. 

Cfe  1632  à  1844,  et  même  un  peu  fiw  tard,  Rouanel  pratiqua  la  médeoine  à  Paris.  Mais 
je  soupçonne  que,  pendant  cette  période,  il  dut  donner  plus  de  soins  à  la  théorie  des  claque* 
menls  valvulaires  qu'à  la  elientfele.  Aussi,  la  fortune  ne  vint  pas  au  devant  de  hii ,  et  peut- 
erre  cnif-il  aller  au  devant  d'elle  en  passant  en  Amérique. 

Le  remarquable  Rapport  de  1844,  que  j'ai  essayé  d'analyser  dans*  cette  notice^  montre  cet* 
taioement  combien  Rouanet  avait  à  cœur  sa  théorie.  U  me  parait  même  que  c'est  par  dévoue^ 
ment  a  son  suceèÉ  définitif  qn*îl  en  a,  en  qvelqae  sorte,  eouflé  le  développement  è  des  mains 
plus  puissantes.  Ne  voit-on  pas  quelquefois  des  parents»  dans  l'intérêt  de  leurs  enfants,  pous- 
8ef  le  renoneement  jusqu^à  lea  dentier  presque,  à  un  père  adoptif  plus  favotisé  de  la  fer- 
tfrnéti*«t 
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de  fer,  en  fotroânisaol  dans  la  eanoie  le  tube  de  la  seringue  de  Pravaz«  et  en  foisaiitmoi»- 
voîrla  vis  du  piston  ;  la  quantité  de  perclilorure  injectée  fut  de  vingt  gouttes*  AossitAl,  le 
sang  se  coagula  dans  une  nolable  partie  de  la  tumeur  qui  devint  compacte  et  ferme,  sans 
douleur  vive. 

Je  conseillai  au  malade  de  garder  le  lit  ;  le  cordon  devint  le  siège  d^un  travail  inflamma- 
toire modéré  qui  s^éteîgnit  vers  le  cinquième  jour,  puis  la  tumeur  diminua  graduellement 
de  volume,  jnsqu*au  8  juillet,  où  le  malade,  voyant  sa  guérison  assurée,  retourna  dans  soo 
pays. 

Obs.  h.  —  VaricocèU  du  côté  gauche,  —  Injection  de  percklorure  de  fer,  —  Guérism. 

Obrecht  (Jacques),  âgé  de  18  ans,  confiseur,  vint  à  THÔlel-Dieu,  le  5  janvier  186&,  pour 
y  être  traité  d'un  varicocèle  du  c^té  gauche.  Ce  malade  raconta  qu'il  éprouvait  depuis  quel- 
ques mois  une  douleur  sourde  dans  Taine  et  dans  les  reins.  D*abord,  il  ne  s'en  inquiéta  pas; 
mais,  voyant  que  cette  douleur  persistait,  il  alla  consulter  un  médecin  de  son  voisinage  qui, 
sans  Pexaminer,  lui  dit  que  cette  douleur  était  de  nature  rhumatismale  et  rengagea  à 
prendre  quelques  bains  de  vapeur.  Loin  d'améliorer  son  état,  cette  médication  rendit  ses 
douleurs  plus  intenses.  C'est  alors  qu'il  prit  le  parti  de  venir  à  la  consultation  de  THôtel- 
Dieu.  Là,  je  reconnus  chez  ce  jeune  homme  un  varicocèle  assez  volumineux  du  côté  gauche; 
ce  varicocèle  avait  une  forme  presque  globuleuse,  ou  plutôt  les  veines  variqueuses  formaient 
vers  le  milieu  du  cardon  un  peloton  du  volume  d'un  gros  œuf  de  pigeon,  puis,  au-dessos  et 
au-dessous,  elles  ne  constituaient  plus  qu'un  lacis  mollasse.  Je  fis  comprendre  au  malade  que 
le  meilleur  moyen  de  le  guérir  de  ses  douleurs  était  de  le  débarrasser  jde  son  varicocèle,  ce 
qu'il  accepta  avec  joie.  L'opération  eut  lieu  le  13  janvier  de  la  manière  suivante  :  Le  malade 
étant  debout,  j'appliquai  d'abord  à  l'anneau  Inguinal  gauche  un  bandage  herniaire  à  ressort 
puissant,  comme  s'il  se  fût  agi  de  contenir  une  hernie,  mais,  en  réalité,  dans  le  but  d'exercer 
sur  la  racine  du  cordon  une  compression  régulière.  Sous  l'influence  de  cette  compression, 
les  veines  devinrent  plus  saillantes  et  tendues.  Je  cherchai  alors  à  piquer  les  veines  les  plus 
grosses  avec  ma  canule  trocart,  mais,  par  deux  fois,  la  pointe  glissa  sur  la  veine  saoa 
y  pénétrer.  Une  troisième  fi»is,  enfin,  je  fus  plus  heureux,  et  j'arrivai  dans  l'iniérieur  de  la 
veine,  ainsi  que  me  l'indiqua  de  suite  l'issue  d'un  jet  de  sang. 

J'introduisia  aussildt  le  tube  de  Pravaz  dans  l'intérieur  de  la  canule,  et  j'injectai  dauBla 
veine  15  gouttes  de  la  solution  coagulante  (perchlorure  de  fer  h  32  degrés).  L'opération 
étant  terminée,  je  retirai  l'instrument  d'abord,  puis  le  bandage,  dont  la  présence  devenait 
inutile,  et  le  malade  retourna  à  son  lit  ;  les  suites  de  cette  opération  furent  de  la  plus  grande 
aImpUeité,  la  douleur  fut  à  peine  sensible,  et  le  malade  ne  cessa  pas  un  seul  jour  de  se  pro- 
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.  Aussi,  la  remarque  du  professeur  Bouillaud,  après  l'éloge  de  la  thèse  de  Rouanet,  est-elle 
légitime  : 

«  M.  Rouanet  ne  se  fondait  pas  sur  des  expériences  probantes,  mais  on  peut  dire  qu'elles 
ont  été  confirmées  par  des  milliers  d'expériences  naturelles,  c'est-à-dire  par  les  faits  cli- 
niques.... s 

Personne  n'ignore  à  qui  l'on  doit  principalement  les  preuves  cliniques  de  la  théorie  des 
claquements  valvulaires. 

Si  c'était  la  fortune  que  Rouanet  était  allé  chercher  en  Amérique,  il  ne  l'y  a  point  trouvée. 

Précédé  pourtant  par  le  bruit  que  sa  théorie  avait  déjà  fait  dans  le  monde,  on  peut  dire 
qu'il  fut  accepté  à  la  Nouvelle-Orléans  comme  un  expert  en  auscultation,  surtout  par  les  mé- 
decins américains,  qui,  comme  les  Anglais,  sont  grands  partisans  du  stéthoscope. 

Malheureusement,  la  spécialité  des  aifections  organiques  du  cceur  brille  jusqu'ici  beaueoap 
plus  par  le  diagnostic  que  par  les  résultats  thérapeutiques. 

Rouabet,  vieux  célibataire,  d'une  sobriété  trèa-grande,  menait  presque  la  vie  d'un 
religieux.  • 

Son  appartement  consistait  en  un  vaste  et  unique  salon.  II  m'a  fallu  le  voir  malade  pour 
découvrir  où  il  couchait  :  c'était  dans  un  coin  de  ce  grand  salon,  sur  un  simple  canapé  qui, 
le  jour  recouvert  d'une  sorte  de  tapis,  simulait  un  piano  ou  autre  chose,  et  la  nuit  devenait 
la  couchette  de  l'anachorète. 

Je  l'ai  vu  longtemps,  hémiplégique,  étendu  sans  matelas  sur  ce  canapé  plus  étroit  que  lait 
refuser  obstinément  de  l'échanger  pour  un  lit  quelconque. 

Comme  la  plupart  de  nos  confrères,  je  ne  rencontrais  guère  d'affection  du  cœur  dans  ma 
clientèle  sans  appeler  Rouanet  en  consultation.  Nos  consultations  n'étant  d'ailleurs  jfBiaîs 
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mener  dans  les  salles  jasqu'au  26  janvier,  où,  sb  trouTant  en  état  de  reprendre  ses  travaux, 
il  demanda  à  sortir  de  Phôpital. 

ObS»  m.  —  Varicochle  irhs-volwnineux.  Injection  de  perchlorure  de  fer*  —  Gvérison, 

Roucfaon,  âgé  de  25  ans,  ouvrier  tonnelier,  vînt  à  THMel-Dieu  k  12  janvier  pour  y  être 
traité  d*un  varicocèle  très^voluinineux. 

Depuis  plusieurs  années  déjà  ce  jeune  homme  souffrait  des  reins  sans  en  connaître  la  cause  ; 
bien  que  d^une  forte  corpulence,  il  se  fetiguait  facilement,  était  souvent  obligé  de  ne  faire 
que  des  demi-journées,  se  trouvait  ainsi  en  butte  aux  quolibets  de  ses  camarades,  ce  qui, 
joint  aux  douleurs  sourdes  qu*il  ressentait  d'une  manière  continue,  Tavail  jeté  dans  une 
sorte  de  mélancolie.  Plusieurs  médecins  quMI  consulta  reconnurent  chez  lui  Texistence  d*un 
varicocèle  et  rengagèrent  à  se  faire  opérer,  et  c'est  dans  celle  intention  quMl  vint  me 
trouver;  lorsque  je  le  vis,  je  constatai  de  suite  Texislence  d'un  double  varicocèle.  Celui  du 
côté  droit  seulement  était  de  médiocre  volume,  tandis  que  celui  du  côlé  gauche  était  des 
plus  considérables;  de  ce  côté,  le  testicule  était  atrophié,  le  scrotum  pendait  jusqu'au  milieu 
de  la  cuisse  aussitôt  qu'on  enlevait  le  suspensoir.  Je  devais  opérer  le  lendemain  un  malade 
atteint  de  ta  même  affection,  et  qui  était  dans  les  salles  depuis  plusieurs  jours,  je  résolus  de 
foire  dans  le  même  jour  les  deux  opérations,  ce  qui  eut  lieu,  en  effet,  le  13  janvier  ;  le  pro- 
cédé opératoire  fut  entièrement  le  môme,  e'est-à-^ire  que,  le  malade  étant  debout,  le  cordon 
comprimé  à  son  émersion  du  canal  inguinal  par  un  bandage  à  ressort,  je  cherchai  la  veine 
la  plus  grosse  et  la  plus  saillante,  et  je  la  piquai  avec  l'aiguille  trocart,  ce  qui  fut  assez  facile, 
vu  le  volume  des  veines  variqueuses.  J'introduisis  ensuite  le  tube  de  Pravaz,  et  j'injectai 
dans  la  veine  25  gouttes  de  perchlorure  de  fer. 

Cette  seule  injection  sufiBt  pour  coaguler  immédiatement  le  sang  dans  le  tiers  environ  de 
la  tumeur;  puis  celte  coagulation  gagna  peu  à  peu  et  finit  par  envahir  la  totalité  du  varico- 
cèle. Il  en  résulta  une  tuméfaction  assez  exactement  comparable  à  celle  que  l'on  observe 
après  l'injection  de  l'hydrocèle;  pendant  trois  jours,  le  malade  dut  garder  le  lit,  mais» 
à  partir  du  quatrième  jour,  Ta  sensibilité  de  la  tumeur  ayant  diminué  notablement,  le  malade 
put  se  lever  une  partie  du  jour,  et,  le  2fi  janvier,  il  se  trouva  en  état  d'aller  à  Vinoennes 
achever  sa  périson. 


suivies  d'autopsies,  je  ne  puis  dire  au  juste  jusqu'à  quel  point  son  diagnostic  était  toujours 
sûr.  naturellement,  je  devais  avoijr  une  confiance  infiniment  plus  grande  en  lui  qu*en  moi 
dans  de  telles  occasions.  Une  fois  où  je  ne  l'avais  appelé  qu'après  avoir  bien  étudié  mon  ma- 
lade, et  alors  que  je  me  croyais  certain  du  diagnostic,  il.  ne  voulut  pas  se  prononcer; 
aux  réuDions  suivantes,  il  ne  le  voulut  pas  davantage  ;  enfin,  quand  il  vit  que  j'étais  vrai- 
ment contrarié,  il  ma. dit  :  «  Ne  voyez-vous  pas  que  c'est  pour  vous  taquiner?  Il  n'y  a  pas 
ici  deux  avis  possibles  »  Je  cite  ce  mol  parce  qu'il  montre  bien  un  des  traits  de  son  carac« 
tère  :  Rouanet  était  taquin  et  moqueur,  mais  sans  méchanceté,  simplement  pour  rire. 

Un  jour,  et  comme. par  représailles,  un  jeune  confrère,  jeune  alors,  voulut  aussi  rire  et 
s'amuser  aux  dépens  de  Rouanet.  Il  lui  apporta  chez  lui,  très-gravement,  des  pièces  anato- 
miques  en  lui  disant  que  c'était  un  cœur  d'enfant  offrant  les  anomalies  les  plus  singulières. 
Il  parait  que  Rouanet  les  examina  avec  beaucoup  de  curiosité...,.  Or,  c'était  un  cœur  d'oie  I 
Je  ne  sais  jusqu'à  quel  point  Rouanet  y  fut  trompé;  ce  qui  est  sûr,  c'est  qu'il  prit  for  t. mal 
les  choses.  Cette  inconvenance,  ou  plutôt  cette  étourderie  l'avait  blessé  au  point  sensible, 
au  ccear!  Un  autre  confrère  eut  le  tort  de  raconter  l'aventuro  dans  une  sorte  d'apologue  en 
vers  qui  courut  la  ville.  C'en  était  trop!  Un  duel  au  pistolet  s'ensuivit.  Heureusement  que, 
après  le  premier  feu  qui  les  rasa  tous  deux,  les  témoins,  de  graves  confrères,  déclarèrent 
l'honneur  satisfait.  Bouanet  voulait  recommencer. 

Je  ne  dirai  rien  de  Rouanet  comme  médecin.  Ce  que  je  puis  avouer,  c'est  que  j'ai  toujours 
regretté  que,  après  la  découverte  de  sa  théorie  des  bruits  du  cœur,  il  ne  se  soit  pas  adonné 
à  la  chirurgie.  Avec  son  esprit  ingénieux,  inventif  et  patient,  avec  son  admirable  sang-froid, 
son  audace  prudente  et  son  adresse,  il  eût  fait  d'abord  un  très-brillant  opérateur,  et  peut- 
être  aussi  eAtril  doté  la  chirurgie  do  quelque  conquête  poar  son  arsenal  instrumental.  J*ai 
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IV 

M.  le  docteur  Motet,  memhre  de  la  Société  médico-psychologique,  a  la  le  1**  oetabre 
1864*  dans  une  des  séances  du  Congrès  médical  de  Lyon,  le  mémoire  dont  le  titre,  iDicrilCD 
tète  de  cet  article,  est  la  question  même  posée  par  le  Congrèi  et  à  laqueUa  il  s'agissait  da 
répondre. 

Douhlemeat  remarquahte  et  par  la  forme  élégamment  littéraire  qos  Tauteur  a  aa  loi 
donner,  et  par  les  catégories  méthodiques»  essentiellement  pratiques,  en  lesquelles  il  a  diviié 
Télude  des  aliénés,  c'est  un  plaidoyer  très-vif  an  fond,  mais  tempéré  par  le  respect  daa  ploi  I 
exactes  convenances,  contre  Timmixtion  des  profanes  dans  des  questions  réservées  aux  seuli  ' 
initiés.  L'époque  est  aux  libertés  partielles.  S'appuyant  sur  quelques  précédents  d'ordre 
purement  industriel,  des  économistes,  des  philosophes,  des  écrivains,  mus  par  un  zèle  son* 
vent  irréfléchi,  se  sont  mis  en  campagne  pour  obtenir  la  liberté  de  la  folie.  L'aliéné,  à  leon 
yeux,  est  devenu,  non  un  malade,  mais  une  victime  que  tout  le  monde  exploite,  que  toal  ie 


plusieurs  fois  assisté  Rouanet  dans  des  opérations  délicates  :  hernies  étranglées,  ahMioai 

de  tumeurs,  trachéotomie I)  8*en  tirait  en  habile  chhurgien.  de  pin»,  je  ne  erofe  pas 

ravoir  vu  arriver  à  une  opération  sans  apporter  avetf  lui  an  pettt  ihstrument  inventé  d'bfar, 
pour  le  cas  actuel.  Il  avait  sa  canule  pour  la  trachéetomfe  ;  e*était  bien  le  mcfins. 

C*est  même  en  soignant  un  enfant,  auquel  il  avait  fait  subir  cette  opération,  qnMl  est  tonbé 
pour  ne  se  plus  relever.  C'était  dans  les  premiers  mois  de  Tannée  derntère.  Il  y  anit  wa 
longtemps  que  je  ne  Pavais  vu,  quand  il  vint  me  prendre  pour  cette  opération.  Je  foi  Nppé 
des  changements  survenus  en  lui  :  ce  n*éta1tplu8  qu'an  vieillard  aapes  lourd  et  traloanL... 

J'avoue  que  je  fus  ensuite  effrayé  de  la  simplicité  de  son  apparetl  instrumental  ;  pis 

même  une  pince  dilatatrice,  mais  sa  canule!  H  s'acquitta  fort  bien  de  l'opération,  el  fosiai 
un  succès  à  tout  prix.  C'était  dans  une  fïrmille  distinguée,  à  laquelle  il  était  trèS'^parlicnli^ 
rement  attaché.  Nuit  et  jour  il  veilla  lui-même  l'enfant,  sans  consentir  à  le  quitter  an  stol 
instant....  Un  matin,  on  vint  me  prier  dé  le  remplacer;  il  avait  fsiiii  Tenarporter  cbex  lai 

Je  le  trouvai  frappé  d'hémiplégie,  et  la  langue  tellement  embarrassée  qa*il  n'y  avait  pai 
moyen  de  deviner  ce  qu'il  voulait  dire.  Au  reste,  parfaitement  calme,  souriant.....  cbere^t 
à  plaisanter  encore  et  à  rire toujours  sur  son  Ht^sanapé,  dans  son  unique  et  vasteaaIODl 

J'ai  dit  que  Rouanet  n'a  pas  dû  laisser  de  fortune.  11  a  cependant  gsgné  quelque  argeot  à 
la  Nouvelle-Orléans  et  n'a  pas  pu  le  dépenser.  Mais  il  parait  qu'il  en  a  perdo  dans  quelques 
placements  aventureux  ;  puis  la  guerre  est  venue... 

Homme  du  monde  par  ses  manières,  par  sa  tenue,  par  son  esprit  original  et  fln,  dliltevs 
très-cttltivé,  il  eOt  obtenu  des  succès  de  salon  s'il  TeÛt  voolu. 

Sons  le  rapport  religieux,  sa  vie  parait  s*être  écoulée  dans  une  grande  indifTéreoca.  U 
souvenir  de  son  début  dans  une  carrière  peur  laquette  il  ne  é*était  nana  <loute  p«0  seoli  <^ 
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inonde  opprime.  Il  est  odieux  dç  renfermer,  car  c'esi  la  séquestration  qui  l'exaspère  et  le 
rend  furieux.  Il  faut  le  rendre  à  la  liberté  et  aux  soins  de  la  famille,  soins  dévoués  et  que 
rien  ne  remplace,  etc.  Voilà  la  thèse.  Nous  avons  vu,  dans  notre  dernier  article,  comment 
M.  le  docteur  Brierre  de  Boismont,  substituant  la  famille  qn^on  pourrait  appeler  médicale  à 
la  famille  ordinaire,  si  impuissante  quand  elle  n'est  pas  dangereuse,  a  donné  satisfaction  à 
ce  desideratum.  Nous  allons  voir,  avec  M.  le  docteur  Motet,  quels  dangers  résulteraient  pour 
Taliéné  lui-même,  et  pour  la  société,  de  la  réalisation  du  programme  mis  en  avant  par  les 
soi-disant  amis  des  fous.  Me  sera-t-il  permis,  au  préalable,  de  faire  remarquer  que  de  toutes 
les  classes  dont  la  condition  a  été  améliorée  depuis  la  fin  du  siècle  dernier,  aucune  n'a  vu 
réaliser  en  sa  faveur  autant  de  progrès  et  de  plus  efficaces  que  la  classe  des  aliénés?  Non- 
seulement  on  parait  roùblier,  mais  on  affecte  quelquefois  de  reprocher  aux  asiles  actuels 
les  vices  mêmes  des  anciennes  petits  maisons,  vices  que  les  médecins  ont  eu  si  grand^peine 
à  faire  disparaître.  «  Il  y  a  loin,  dît  M.  te  docteur  Motet,  de  ces  sombres  asiles  d*où  s'échap- 
paient autrefois  de  lugubres  plaintes,  où  le  bruit  des  chaînes  se  mêlait  aux  cris  des  aliénés 
rendus  intraitables  et  furieux  par  Tisolement  et  la  captivité  la  plus* dure,  îl  y  a  loin  de  ces 
cellules  malsaines,  du  lit  de  paille  parcimonieusement  renouvelée,  à  nos  asiles  modernes, 
tout  baignés  d'air  et  de  lumière^  où  Taliéné  est  un  malade  auquel  on  tend  la  main  et  qu'on 
aime.  » 

Mais  arrivons  au  coaur  même  de  la  question,  et,  pour  la  Cacilité  de  l'argumeatation,  accep- 
tons d'abord  la  distioclion  établie  par  l'auteur  entre  les  aliénés  curables  et  les  incurables  ; 
pois  Géd(m»-lui  la  parole  :  «  Lea  corables,  dit-il,  au  milieu  des  phases  si  nombreuses,  si 
variées,  que  préaiotAnt  les  états  aigus,  ont,  avant  tout,  besoin  d'une  direction  médicale.  li, 
rien  ne  doit  être  livré  m  hasard,  une  action  ineessante  doit  s'exercer  sur  eux;  si  lents  que 
puisse»!  être  les  progrès,  ai  constante  que  doive  être  la  patience,  il  faut  avoir  sana  cesse 
présentes  à  TeapHi  ces  mille  difficultés  de  détail  que  ne  soupçonnent  guère  ceux  qui  ne 
vivent  pas  dana  le  monde  des  fous.  Supprimer  pour  ces  malades  l'asile;  laisse^L-les  au  milieu 
des  ezettaUona  sans  cesse  renouvelées  de  la  vie,  et  vous  n'aurez  è  enregistrer  que  de  déplo- 
rables résultats.  Toute  temporisation  est  fâcheuse;  vous  aurez  beau  essayer  d'un  isolement 
relatif,  ou,  Gomnse  nous  Tavons  al  souvent  entendu  dire,  essayer  des  distractions  pour  opérer 
■ne  diversion  aux  idées  délirantes,  vous  n*arriverezè  rien.  Mélancolique,  le  malade  interprétera 
tout  ce  qui  se  passe  aous  ses  yeux  dane  le  sens  de  son  délire  ;  Tactivité  des  autres  qu'il  ne 
pourra  partager  sera  pour  lui  un  reproche  incessant.  Il  s'accusera  de  ne  pas  prendre  part  à 
eee  travaux  dont  il  est  le  speota&enr  ému,  mais  inutile;  son  inertie  deviendra  une  faute  è  ses 
ye«x,  et^  ne  peovanl  agir  parce  que  sa  maohine  est  impuissanie  k  fournir  un  travail  quel- 
conque, U  se  oroîra  oeupable,  peiee  qu'il  est,  parce  qu'il  se  aent  incapable.  Il  faut  avoir 

vocation,  dut  faite  craindre  de  sa  part,  même  sur  son  Tit  de  mort,  une  invincible  opposftkm  à 
des  tentatives  de  conversion.  On  se  trompait.  Rouanet,  au  contraire,  accueillit  le  prêtre  avec 
empressement,  puis  avec  reconnaissance. 

Malgré  son  hémiplégies,  il  avaft  conservé  son  intelligence  parfaitement  nette  et  même  sa 
gaieté  moqueuse...  Quand  je  l'ai  quitté  (en  avril),  la  parole  pouvait  être  articulée  suffisam- 
ment pour  qu'on  pût  bien  le  comprendre.  Depuis,  j'ai  appris  sa  mort,  qui  a  dû  être  oelle 
d^]n  bon  chrétien. 


—  Par  décret  rendu  le  5  février  1866,  sur  la  proposition  du  ministre  de  la  marine  et  des 
oolonies,  M«  Sévez  (Jean*Marie-ÉdouardJi, médecin  de  2*  classe;  s'était  dévoué  pour  porter 
des  secours  aux  militaires  surpris  au  poste  de  Pont  :  7  ans  de  services,  3  campagnes,  a  été 
nommé  Gheva)yier  de  la  Légion  d'honneur. 

—  M.  Meleux,  dooteur  en  médecine,  professeur  suppléant  pour  les  chaires  d'anatomie  et 
de  phyefologie  à  l'école  préparatoire  de  médecine  et  de  pbannaeie  d'Aegers,  est  nonmé 
professeur  d'anatomie  et  de  physiologie  à  ladite  école,  en  remplacement  de  M.  Jouvet. 

HONORAIRES.  —  Chaque  jour  assure  et  vulgarise  l'influence  arbitrale  de  l'Association  dans 
les  diflQcuItés  qui  surgissent  entre  médecins  et  clients,  au  sujet  des  règlements  d'honoraires. 
Elle  ne  s'exerce  plus  seulement  sur  la  demande  de  nos  confrères,  le  public  et  la  justice  elle- 
même  commencent  à  y  f^ire  appel.  Dans  la  dernière  séance  de  la  Commission  générale  du 
Rbêoe,  ont  été  lues  les  lettrés  de  deux  juges  de  paix  quUsur  le  consentement  ou  la  demande 
des  parités  intéressées,  renvoyaient  à  son  appréciation  la  décision  à  prendre  pour  des  con- 
testations de  ce  genre.  —  ♦ 
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entendu  ces  malades»  pris  d'an  sombre  désespoir,  raconter  toutes  leurs  indécisions,  Ioqi 
leurs  troubles,  pour  comprendre  qu'on  n'a  rien  à  exiger  d'eux,  pour  savoir  que  ce  n'est  pas 
avec  du  mouvement  et  du  bruit  qu'on  les  guérira.....  Du  repos,  du  silence,  de  lasolitode, 
un  bienfaisant  isolement,  de  sages  conseils,  voilà  ce  qui  vaut  mieux  que  tout,  voilà  ce  qui 
rend  de  véritables  services...  » 

Il  faudrait  pouvoir  citer  tout  entiers,  et  tous,  les  uns  après  les  autres,  les  tableaux,  si 
animés,  si  sûrement  tracés  et  d'une  vérité  si  saisissante,  dans  lesquels  l'auleur  présente 
successivement  les  divers  types  des  aliénés.  On  vient  de  voir  le  mélancolique;  voici  le  ma- 
niaque :  «  Au  maniaque  il  faut  de  l'air,  de  l'espace  ;  qu'il  puisse  à  son  aise  dépenser  noe 
partie  de  son  exubérante  activité;  il  ne  lui  faut  pas  davantage.  Vous  n'aurez  pas  à  voqs 

inquiéter  pour  lui  de  la  privation  de  la  vie  de  famille;  il  n'en  a  nul  souci L'asile,  avec 

ses  gardiens  qui  ne  s'effrayent  pas,  et  qui  remplacent,  avec  la  simple  camisole  de  toile,  les 
ofBicieux  voisins,  impuissants  à  contenir  un  malade  agité,  malgré  leurs  efforts  et  les  ecchy- 
moses dont  ils  le  couvrent,  l'asile  vaut  mieux  que  la  maison  privée,  etc.,  etc..»  —Si, pour 
ces  aliénés,  l'asile  est  nécessaire,  il  ne  l'est  pas  moins  pour  le  monomaniaque  halluciné,  qui 
lutte  contre  d'imaginaires  ennemis,  qui  prépare  mille  projets  pour  échappera  leur  pour- 
suite, etc.  —  Vous  ne  réclamerez  pas  non  plus  le  bénéflce  de  la  liberté  pour  ce  malade  da^ 
gereux,  agressif,  fatalement  poussé  au  meurtre,  à  l'incendie,  à  la  destruction...  Non  saos 
doute...  Et  cependant,  qui  réclame  la  liberté  avec  autant  d'énergie  que  ces  malades  à  délires 
partiels?  qui  donc  emploie  pour  l'obtenir  plus  de  dissimulation  et  d'adresse?  qui  tient  mieui 
et  le  plus  longtemps  en  échec  la  perspicacité  des  magistrats  et  des  médecins  appelés  à  pro- 
noncer sur  leur  état  mental?  qui  donc,  sorti  d'un  asile,  sera  le  plus  sûrement compronet- 
tant  pour  son  entourage?  Ce  sera  le  fou  qui  paraîtra  devoir  le  mieux  user  de  la  liberté  qu'il 
réclame.  Et  quand  un  médecin  élevé  dans  des  idées  généreuses,  respectant  l'homiDesoB 
semblable,  jaloux  de  lui  conserver  ses  plus  nobles  prérogatives,  est  appelé  à  intervenir,  s'il 
n'a  pas  l'habitude  des  explorations  dans  ce  domaine  où  les  difficultés  sè  dressent  en  foule, 
il  se  laissera  émouvoir,  il  s'indignera  de  la  séquestration  d'un  individu  qui  n'aura  pas  bron- 
ché pendant  deux  ou  trois  heures  d'examen.  Il  déclarera  qu'il  n'y  s  pas  lieu-de  le  maintenir 
dans  l'asile.  Il  sortira  sur  cette  affirmation,  et,  un  jour,  ce  même  malade  deviendra  tout  à 
coup  un  meurtrier.  On  Pavait  cm  guéri  pourtant,  rien  n'avait  pu  faire  supposer  cette 
brusque  explosion  du  délire.  Il  était  si  bien  la  veille  t  voilà  ce  qu'on  dit*....  Aojovrd'iiDi  on 
soicide,  demain  un  incendie,  à  chaque  instant  une  douloureuse  catastrophe;  voilà œ ([ni se 
passe,  voilà  ce  qui  nous  Impose  le  devoir  d'être  plus  circonspects,  plus  réservés,  toutes  les 
fois  qu'il  s'agit  de  délires  d'impulsions,  que  ne  le  sont  d'habitude  les  phlianthropes  pQV 
lesquels  toutes  ces  navrantes  misères  ne  sont  pas  bien  connues.  —«  (>Qe  reste-t-il  alors?  Doe 
nombreuse  catégorie  composée  de  déments,  d'imbéciles  et  d'idiots.  Dans  l'asile,  ils  se  laisseal 
conduire,  et,  incapables  d'initiative  oonime  de  résistance,  ils  sont,  la  plupart  du  temps,  inol- 
fensiis...  » 

Ils  ne  le  sont  pas  toujours  cependant,  et  AÀ.  le  docteur  Motet  cite,  à  ce  propos,  TopinloQ 
de  Ferrus  sur  les  idiots,  qui  doit  être  prise  en  sérieuse  considération. 

«  Les  Imbéciles,  ceux-là  qu'on  appelle  parfois  les  simples  d'esprit,  reprend  l'auteur,  sodI 
doux,  iDoffensifs^  souvent  laborieux;  ils  n'ont  pas  de  délire;  oe  sont] des  êtres  à  dévelop- 
pement intellectuel  incomplet,  mais  susceptibles  d'affections  vives;  ils  peuvent  êtreutilesà 
un  certain  degré  :  ceux-là,  qu'on  les  garde  chez  soi,  que  les  portes  de  l'asile  ne  se  fenneoi 
jamais  sur  eux;  c'est  bien,  c'est  juste 

«  N'y  aurait-il  rien  à  faire  pour  les  vieillards  en  démence,  pour  ces  pauvres  êtres  qui,  sans 
délire  bruyant,  conservent  encore  quelques  sentiments  affectifs,  ou  du  moins  cette  babitode 
qui  leur  fait  accueillir,  avec  un  sourire,  un  geste  de  satisfaction  enfantine,  ceux  qui }» 
soignent?  Ne  serait-il  pas  bon,  dans  certains  cas^  de  les  laisser  dans  le  milieu  où  ils  soûl 
accoDtumés  à  vivre,  et  de  prévenir  ainsi  pour  eux  cette  nostalgie  ineanscienUf  si  l'on  peut 
aiufi  parler,  qui  parfois  les  enlève  si  rapidement  quand  ils  arrivent  dans  les  asiles?...  » 

rai.  souligné  l'expression  nostalgie  inconsciente,  qui  rend  admirablenoient,  si  je  ne  ok 
trompe,  un  état  particulier,  douloureux,  très-réel,  et  qu'on  a  de  la  tendance  à  nier,  ^ 
pouvant  le  définir  exactement. 

J'ai  cité  avec  quelque  complaisance  les  fragments  qui  précèdent,  et  mes  lecteurs  ont  pu 
voir  si  réloge  par  lequel  j'ai  commencé  était  exagéré.  Je  devrais  ne  pas  arrêter  ici  mes  cita- 
tions, et  laisser  M.  le  docteur  Motet  montrer  que  la  surveillance  de  l'aliéné  au  sein  de  !> 
famille  est  presque  toujours  impossible,  c'est-à-dire  inefficace.  En  outre,  elle  constitue,  pour 
les  cœurs  dévoués  qui  ne  reculent  pas  devant  celte  tâche,  une  torture  de  tous  Jesioslanti, 
un  supplice  véritable,  sans  profit  pour  l'aliéné.  Je  devrais  reproduire  aussi  des  considéralioos 
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critiques  si  mesorées  qaMl  adresse  à  la  colonie  de  Gbeel;  mai8«  comme  je  D*ai  plus  d'es* 
pace,  et  qoe,  d'ailleurs,  M.  Aimé  VjngtriDier,  imprimeur  à  Lyon,  rue  de  la  Bell^ordière 
(an  joli  nom  de  rue,  ces  lyonuaist),  en  possède  peQt*ètre  encore  quelques  exemplaires»  j*y 
renvoie  simplement  et  galamment  mes  lecteurs.  D' Maximîn  Legbând. 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 


ACanÉIIE  IMPÊKIALE  ttE  MÉnECINE. 

Séance  du  27  Février  1866.  —  Présidence  de  M.  BoucBiRDAT. 

A  ToceasioD  du  procès-verbal,  M.  Dspaul  se  plaint  de  ce  quMl  est  rédigé  de  façon  que 
son  Interpellation  ne  soit  pas  comprise.  M.  Oibert  racontait  qu'il  avait  conduit  un  enfant  chez 
le  docteur  Laiioix;  c^est  co&tre  cela  qu*il  a  réclamé. 

M.  J.  BiCLARD  fait  remarquer  que  le  procès-verbal  ne  peut  entrer  dans  la  discussion  des 
faits  peraonnels;  c'est  un  résumé  des  discussions  scientifiques,  et  pourvu  qu'il  ne  contienne 
pas  d'erreurs  sous  ce  rapport,  11  n'y  a  rien  à  lui  reprocher. 

Après  ces  explications,  le  procès-verbal  est  adopté. 

CORRESPONDANCE   OFFICIELLE. 

M«  le  ninlstre  de  rinstmction  publique  adresse  Tampllation  d'un  décrel,  en  date  du 
2k  févrleiv  par  leq^^  ^^  approuvée  l'élection  de  M.  Bébier  dans  la  section  d'anatoroie  patho- 
logique, en  remplacement  de  M.  Beau,  décédé. 

dur  l'invitation  de  M.  le  PaisioENT,  M.  Bébier  prend  séance. 
M.  le  ministre  du  commerce  transmet  : 

1*  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Raool-Deslongghamps,  sur  le  service  médical  de  réta- 
blissement thermal  d'Hamman-Meskoutine* 

2*  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Ttllot,  sur  le  service  médical  des  eaux  minérales  de  SI-* 
Christau  (Basses-Pyrénées.)—  (Gom.  des  eanx  minérales.) 
La  correspondance  non  oflQclelle  comprend  : 

!•  Un  mémoire  sur  plusieurs  cas  de  chorée  anomale  rbytbmique  observés  et  traités  à 
l'établissement  thermal  el  hydrothérapique  de  Ghftteau-Gontier  (Mayenne),  par  M.  le  doc- 
teur Emile  Mater.  (Com.  des  eaux  minérales.) 

2«  Deux  communications  sur  la  nature  et  le  traitement  du  choléra  :  l'une,  par  M.  le  doc- 
teur Bassaget;  l'autre,  par  M.  Buchner,  de  Leipzig. 

M.  PoGGiALE  présente,  au  nom  de  M.  Debeaux,  pharmacien-major  à  l'hépital  militaire  de 
Bastia,  un  essai  sur  la  pharmacie  et  la  matière  médicale  des  Chinois. 

M.  Cerise  :  J'ai  l'honneur  de  présenter  à  l'Académie  le  premier  volume  d'un  ouvrage  qui 
doit  en  avoir  six,  de  M.  Louis  Figuier,  et  qui  a  pour  titre  :  Vies  des  savants  illustres  depuis 
l'antiquité  jusqu'au  xix*  siècle,  avec  l'appréciation  sommaire  de  leurs  travaux.  Les  volumes 
qui  suivront  celui-ci  seront  consacrés  à  la  biographie  des  savants  illustres  du  moyen  âge, 
qui  comprend  Fépoque  arabe,  à  celle  des  savants  illustres  de  la  Renaissance,  et  enfin  à  la 
biographie  des  savants  illustres  des  xvn*,  xvni"  et  xix*  siècles.  Le  volume  que  j'ai  l'honneur 
de  vous  présenter  est  consacré  à  la  biographie  des  savants  illustres  de  l'antiquité. 

M.  Figuier  a  Tlntention  de  placer  en  tète  des  biographies  de  chacune  des  quatre  périodes 
scientifiques  que  je  viens  de  rappeler  un  tableau  historique  de  l'état  des  sciences  durant 
cette  période.  Déjà  il  a  réah'sé  cette  intenlioa  dans  le  premier  volume,  en  y  publiant  comme 
Introduction  un  tabUau  de  l'état  des  sciences  pendant  la  période  anté-historique.  Ce  tableau, 
qui  est  un  bien  rapideaperçu  des  manifestations  de  la  science  avant  Thaïes,  conduit  les  lec- 
teurs à  Tépoque  biographique  sans  précisément  s'arrêtera  celle-ci,  qui,  pour  Tantiqulté, 
s'étend  de  Thaïes  à  l'école  d'Alexandrie. 

Ce  qui  est  à  caractériser  dans  cette  époque,  pour  nous,  médecins,  c'est  le  moment  où  la 
science  médicale  se  dégage  de  l'ensemble  des  systèmes  cosmogoniques  et  philosophiques 
pour  revêtir  une  existence  distincte.  Ce  moment  pour  la  Grèce  est  celui  où  parut  Hippocrate, 
appelé,  à  cause  de  cela,  autant  peut-être  qne  pour  ses  écrits,  le  père  de  la  médecine. 

Ce  volume  comprend  les  biographies  de  Thaïes,  Pythagore,  Platon,  Aristote,  Hippocrate, 
Tbéopbr(^te,  Arc)i{mède,  EMClide,  Apollonius,  Hipparque,  Pline,  Dioscori^e,  Galien,  Plolé- 
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mée  et  des  maîtres  de  Técolè  d^Alexandrîe.  Notis  remarquons  l^abs^&ee  de  Geisc,  félégnt 
écrifalo.ftqnlM.  F}gaier,pour  de  lionnes  raisons  sans  doute,  n*a  pasToulu  donnerune  place 
parmi  les  savants  illustres  de  rantfqoité. 

Je  n'ai  pas  raotorilé  qui  convient  pour  décider  si  M.  Figuier  remplit  la  tâche  immense 
qu'il  s'est  Imposée  en  suivant  le  programme  4  la  fois  historique  et  biographique  qa'il  s'eil 
lui-même  tracé.  L'œuvre  est  ardue*  longue»  dl£Scîle.  L'histoire  de  Ja  science  et  la  science 
elle-même  gagneront  certainement  à  être  rendnes  accessibles  à  an  pins  grand  nombre  d'es- 
prits sérieux  par  une  plume  aussi  exercée,  aussi  populaire,  aussi  autorisée  que  celle  de 
M.  Figuier. 

Je  termine  cette  présentation  par  une  réOexion  toute  persopaelie  : 

Le  temps  ne  semhle-t-il  pas  venu  où,  pour  la  science  comme  pour  les  sociétés,  Ptiistoire 
ancienne  doive  remonter  an  delà  des  Grecs  et  des  Romains?  Les  progrès  accomplis  dans  li 
coiiflaissance  des  monuments  de  la  littérature  SBBserite  ne  nous  perttetteni*il8  pas  encore 
d'apercevoir  au  delà  des  pères  grecs  de  la  science  et  de  la  phiiofiofirhie  leurs  akax  de  THlo- 
doustan,  révélés  avec  analyse  et  commentaires,  il  y  a  plu«  d'un  demi*sièclei  48ns  àes  trios^ 
actions  de  la  société  asiatique  de  Calcutta,  el  étudiés  par  tant  de  savants  biadoustaolstes  es 
Europe? 

M.  Henri  Roger  :  J'ai  l'honneur  de  pré«Qnter  k  l'AcadésNe»  de  la  pari  de  l'autear, 
M.  Cachet,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris,  ex-médecin  des  épidémies  à  £ssoadQD,elc, 
une  brochure  très-intéressante,  intitulée  :  L'hôpital  et  la  famille. 

L'hospioe  de  la  ville  d'Issoodnn  (antique  capitale  du  Bas«Berry»  qui  compte  «oins  de 
15,0M  habitants),  possède,  grèce  à  des  Jibéralîtés  séculaires^  une  somne  de  70,000  INrei 
de  rente  :  or,  il  parait  que  l'Administration  sange  à  édifier  un  grand  hôpital  dont  UeoDi- 
truction  ne  coûterait  pas  moins  de  cinq  à  six  œnt  mill^fraaes,  et  absorberait  ainsi,  pwr 
une  forte  part,  la  fortune  des  pauvres.  M.  Cachet  combat  ce  projet  de  luxueux  édifies  des- 
tiné à  une  population  ouvrière  qui  ne  veut  point  aller  à  l'hôpital  ;  il  développe  avec  force, el 
avec  un  talent  remarquable,  celte  idée  *  qu'il  y  a,  pour  la  question  des  hôpitaux  el  secours 
publics,  une  division  fondamentale  à  établir  entre  les  grandes  villes  qui  reçoivent  on  nombre 
considérable  d'onvriers  nomades,  isolés,  sans  famille,  et  les  villes  n'ayant  que  des  tranilienrs 
fixes  domiciliés  et  vivant  dans  leur  ménage.  » 

Mais  ce  n'est  ni  le  lieu,  ni  le  moment  d'aborder  ces  hantes  questionsd'asaitlvioe  pablkine, 
et  de  démontrer  avec  M,  Cachet  (ancien  collaborateur  de  Parent-Duchatelei).,  tes  avaolaies 
des  hôpitaux  pour  les  grandes  cités  et  des  secours  à  domicile  pour  les  petites  villes*  Aoisi  ne 
contenterai-je  de  citer  l'épigraphe  que  noire  honorable  confrère  met  en  tôlA  de  sa  Yiveel 
éloquente  brochure  à  l'adresse  des  administrateurs  d'Issoudun  :  «  Que  si  vous  êtes  déter- 
minés à  bâtir  un  réceptacle  de  mendiants,  passez,  nous  n'avons  rien  à  vous  dire;  laaisii 
votre  cœur  est  ouvert  au  citoyen  pauvre  qui  sait  et  veut  travailler,  et  entend  vivre  honora- 
blement de  son  travail,  lisez,  ceci  est  pon^vouà!  » 

M.  Cu£raro,  au  nom  de  M.  Louis,  dépose  sur  le  bureau  un  ouvrage  en  deux  volumes  de 
feu  le  docteur  Sestier,  intitulé  :  De  la  foudre,  de  ses  formes  et  de  ses  effets  sur  Vhrnnm,  la 
animaux,  les  végétaux  et  les  corps  bruts,  et  des  moyitis  de  s'en  préserver,  rédigé  sur  les 
documents  laissés  par  M.  Sestier,  et  complété  par  M.  le  docteur  Vittit^  pharmacien  en  chef 
de  rhôpital  Necker. 

M.  Larrey  présente  les  Rapports  annuels  de  la  Société  des  sciences  naturelles  et  médicalei 
de  Dresde  pour  les  années  1868  à  1860,  et  1863  à  186ù. 

M.  Tardibu  présente,  au  nom  de  M.  le  docteur  CALLARD,une  brochure  sur  l'ejapoisoDDe- 
ment  par  la  strychnine,  -*  et  une  brochure  de  M.  le  docteur  Begquat,  intitulée  :  Du  0irt 
é'irumition  dans  Us  maladies* 

M.  Dbfaul  a  reçu  d'un  confrère,  M.  le  docteur  Alfred  Yt,  d'Elbeuf ,  la  relation  d'expo 
rienees  relatives  à  la  question  de  ridentit^  dea  virus  vaecin  et  variolenx.  11  a  inoculé  le  pas 
dHine  pustule  varioleuse  pris  sur  un  enfant,  à  l'oreille  d'nn  jeune  agnewi  ;  puis  il  a  repris  II 
pus  de  cette  inoculation  et  l'a  reporté  sur  le  bras  d'un  eiifent  qui  a  présenté,  sept  joon 
après,  des  pustules  offrant  tous  les  caractères  des  pusinleade  vaccine. 

Al.  Depa»!  se  borne  à  dire  qne  ce  (ait  infirme  Ws  conclusions  de  la  commiBslon  lyooosiie* 
laquelle  a  déclaré  qne  C'était  impossible.  La  discussion  s'ouvrira  bientôt  sur  nette  questiso. 
(Corn*  MM.  Dopanl  et  Bouley.) 

M.  Larrët  présente,  de  la  part  de  M.  le  docteur  André  Pabis,  un  mémoilt!  snrlagtte 
bédouine  ;  «—  de  la  part  de  M.  le  docteur  MotHiSR,  d'Avignon,  un  erflne  de  pbthMfoe  mort 
i  rhôpital  d^AvIgnofl.  ce  crftne  porte  &  la  partie  postérieure  des  pariétaux  deux  ouverte 
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lor^H  eonme  sne  pièe»  de  3  francs  cbacQie,  Biev,  ptndaDt  la  vie«  n'avait  pu  faire  prévoir 
une  semblable  altération.  Malheureusement,  ranlopsieaétéfaite  par  un  employé  aubÂilerne. 
il  n'eiislc  dam  la  seienca  ancun  fait  analogue. 

M.  LE  PnisinsTfr  annonce  que  le  Conseil  d'administration  a  déclaré  une  vacance  d'acadé'- 
micien  libre,  en  remplacement  de  M.  Trébochet. 

M.  le  profesaenr  Gossitm  donne  lecture  d'un  rapport  sur  un  mémoire  de  M.  le  docteur 
Alphonse  Gcérin  ,  chirurgien  de  rb6pital  Saint-Louis ,  et  relatif  au  traitement  de  Tanlbrax 
par  rincision  cruciale  sous*cutanée. 

M.  le  rapporteur  penee,  avec  M«  Alphonse  Ouérin,  que  le  procédé  ordinaire  des  indsions 
à  ciel  ouvert  expose  à  des  dangers  et  à  des  complications  graves,  notamment  à  Térysipèle. 

Approuvant  les  principes  développés  dans  le  mémoire  de  M.  Alphonse  Gaérin ,  mémoire 
lu  par  Panteur  devant  TAcadémie,  il  y  a  deux  ans,  et  dont  il  a  été  rendu  compte  ici  en  temp^ 
utile,  M.  Oosselin  rappelle  le  mode  opératoire,  d'ailleurs  très-simple,  de  M.  Alph.  Guérin.  Il 
ajoute  quil  a  appliqué  èe  traitement  k  un  certain  nombre  d'anthrax  dans  les  conditions 
déterminées  par  Tauleur.  Ce  traitement  lui  a  paru  avantageux  dans  fa  pinpart  des  cas,  et  la 
seule  réserve  qu'il  croirait  devoir  faire  serait  relative  aux  incisions  d'une  manière  générale. 

En  elTel,  l'anthrax  est,  selon  W.  Gosselln,  une  affection  rarement  mortelle,  et  quand,  par 
hasard,  la  mort  arrive,  elle  est  déterminée  par  des  complications  contre  lesquelles  les  inci- 
sfoDS  seraient  absolument  impuissantes.  Quand,  au  contraire,  ces  complications  n'existent 
pas,  on  peut  abandonner  les  choses  à  elles-mêmes,  et  le  chirurgien  n'est  pas  toujours  obligé 
d'intervenir  avec  llnstrument  tranchant. 

M.  le  rapporteur  propose  d'adresser  des  compliments  à  M.  Alph.  Guérin  et  de  déposer  son 
travail  aux  archives. 

M.  Vklpeau  ne  veut  pas  toucher  pour  le  moment  au  travail  de  M.  Guérin  ;  il  doit  se  con- 
tenter de  dire  que  ça  ne  lui  parait  ni  prouvé  ni  impossible  $  mais  il  lui  semble  que  M.  Gos- 
eelin  charge  beaucoup  les  ineisions  à  ciel  ouvert.  Il  leur  reproche  l'apparition  des  érysipèles. 
Eh  bien,  l'année  dernière,  dit  M.  Velpeau,  dans  mon  aervice  j'ai  eu  neuf  anthrax  qui  tous 
ont  été  traités  par  incision;  il  en  est  mort  un,  et  il  est  mort  par  le  fait  du  développement 
de  Térysipèle;  précisément,  quand  ce  malade  est  entrée  il  était  déjà  atteint  d'érysipèle  et 
n'avait  subi  aucune  Incliion,  De  telle  sorte  que,  si  je  voulais  conclure  de  ces  faits,  je  dirais 
que  c'est  de  ne  pas  indaer  qui  provoque  Térysipèle. 

Pour  mon  compte,  ajoute  M.  Velpeau,  je  traite  depuis  longtemps  les  anthrax  par  des  ioei- 
nions,  et  j'en  fais  le  plus  possible;  je  les  dispose  de  telle  manière  qu'elles  ne  soient  pas 
séparées  Tone  de  Taulre  par  plus  de  1  ou  de  2  centimètres,  et  la  règle  est  de  les  faire 
dépasser  de  quelques  eaotbnètres  la  circonférence  de  l'aréole  rouge  qui  entouns  l'anthrax. 
Dès  le  lendemain,  réilminatioa  commence  et  ie  dégorgement  s'opère.  La  douleur  n'est  pas 
aussi  grande  qu'on  pourrait  le  supposer,  parce  que,  en  deux  on  trois  minutes,  ont  peut  fhire 
15  ou  16  incisions  très-rapides. 

Je  tiens  celte  méthode  pour  si  efficace  et  si  sûre,  que  je  n'ai  pas  osé,  jusqu'à  présent, 
employer  celle  de  M.  Guérin.  M.  Gosselln  ne  les  a  employées,  lui,  que  pour  des  anthrax 
récents  et  peu  étendus.  Dans  sa  pratique  personnelle,  M.  Gosselln  nous  apprend  qu'il  ne  fait 
que  des  ponctions.  Cela  me  parait  bien  étonnant,  car  il  nous  arrive  souvent,  à  l'hôpital  et 
«n  ville,  de  voir  des  anthrax  traités  par  des  coups  de  bistouri  timides  et  qui  ne  vont  bien 
qu'après  avoir  subi  une  grande  incision.  Quant  aux  petits  anthrax,  M.  Oosselin  ne  leur  fait 
rien,  parce  que,  dit^il,  ils  guérissent  spontanément.  C'est  vrai,  quand  cène  sont  que  de  gros 
furoncles.  Mais,  dans  ce  cas  même,  ils  guériraient  bien  mieux  et  plus  vite  s'ils  étaient 
incisés. 

M.  J.  OuéaiN  :  Depuis  longtemps  j'ai  constaté  que  les  incisions  directes,  outre  qu'elles 
sont  fort  douloureuses,  déterminent  la  production  de  l'éryslpèle  et  probablement  de  la  résorp- 
tion purulente.  Quand  on  a  ouvert  un  anthrax,  les  vaisseaux  divisés  restent  exposés  aux 
produits  morbides  spécifiques  de  la  plaie,  dont  le  caractère  est  presque  virulent.  On  sait,  en 
sortant  du  cercle  un  peu  étroit  de  l'anthrax,  qu'il  y  a  une  grande  différence  entre  les  opéra- 
tions par  l'instrument  tranchant  ou  par  les  caustiques.  Pour  les  loupes,  par  exemple,  j'en  ai 
opéré  une  cinquantaine  au  moyen  des  caustiques,  et  n'ai  jamais  eu  l'ombre  d'un  accident. 
Il  n'en  est  certainement  pas  ainsi  quand  on  se  sert  du  bistouri. 

D'ailleurs,  rien  n'est  plus  douloureux  que  les  incisions  directes  pratiquées  surtout  à 
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Tépoque  où  II  est  DéeMsaire  de  débrider  un  anthrax.  Je  les  ai  éprouvées  par  moi^iDèBeel 
j'en  pois  parler  avec  eonnaissanee  de  cause. 

Je  dois  faire  remarquer  que  Topération  proposée  par  M.  Alph.  Guérin  D^est  qu'an  simple 
débridement  sous-cutané.  Il  y  a  une  vingtaine  d^années,  f  ai  présenté  à  l'Académie  dd  mé- 
moire sur  le  traitement  aborlif  du  phlegmon  par  les  incisions  sous^culanées»  Je  répéleraice 
que  je  disais  alors  :  c'est  quMl  faut  agir  avant  que  la  peau  soit  altérée  ;  il  y  a  tout  bénéfice. 

M.  MiCHOir  Irouve  que  M.  Gosselin  n'a  peut-être  pas  distingué  assez  entre  les  différenti 
anthrax.  Avant  tout,  il  faut  reconnaître  qu'il  y  a  des  '  anthrax  nécasaairemieDt  morlelt,  rar- 
tout  quand  ils  ne  sont  pas  traités.  Certains  anthrax  envahissent,  dévorent,  si  Ton  peutaini 
dire,  la  peau  de  membres  tout  entiers.  J'ai  vu  la  peau  de  Tabdomen  entièremeol  détruite 
par  un  anthrax  qui  a  emporté  le  malade.  Donc,  les  grands  anthrax  sont  mortels*  etilfiot 
les  traiter. 

Le  traitement  que  leur  applique  M.  Alphonse  Guérin  n'est  autre  chose  que  le  débride- 
ment, et  M.  Gosselin  lui-même,  avec  ses  ponctions  n^ultiples  à  la  base  de  la  tumeur,  c'est-à- 
dire  à  la  limite  du  mal,  ne  fait  qu'un  débridement. 

Gomme  &  M.  Velpeau,  les  grandes  incisions  m'ont  toujours  réussi,  ou»  du  rooios,  elles 
m'ont  réussi  mieux  que  tous  les  autres  traitenaents.  Je  pense,  au  surplus,  que  celte  pratique 
est  adoptée  par  tous  les  chirurgiens:  M.  Nélaton  lui-même,  ainsi  que  le  rappelait  H.  Vel- 
peau, a  abandonné  les  errements  contraires,  et  il  ne  croit  plus  que  les  émollieols  suffisent 
pour  avoir  raison  des  grands  anthrax.  Il  faut  non-seulement  inciser  largement,  mais  vider 
aussi  complètement  que  possible  le  foyer,  car  le  danger  réside  surtout  dans  le  pus  et  les  ma- 
tières contenues  dans  l'anthrax,  maladie  souvent  contagieuse.  J'en  pourrais  citer  de  nom- 
breux exemples.  Je  regrette  donc,  encore  une  fois,  que  M.  le  Rapporteur  n'ait  pas  distingoé 
autant  qu'il  l'aurait  dO.  Il  y  a  des  anthrax,  et  non  pas  un  anthrax.  . 

M.  Cloquet  est  partisan  des  grandes  incisions,  et  il  cite  plusieurs  obsematioDS  deiapri' 
tique  qui  montrent  que  c'est  le  véritable  traitement  à  suivre.  Gomme  M.  Michon,  il  a  va  de 
ces  anthrax  monstres  qui  dévorent  en  quelque  sorte  les  malades,  et  il  pense  qne,  dap>  la 
plupart  de  ces  cas,  il  n'y  a  pas  de  remèdes.  )l  se  rappelle  un  porteur  de  la  Halle  aux  farioes, 
homme  remarquablement  vigoureux  et  dans  la  fieur  de  l'ftge  :  Il  avait  un  anthrax  qais'éteo- 
dait  de  la  nuque  au  sacrum  ;  it  mourut,  malgré  les  immenses  incisions  qui  lui  furent  faites. 

M.  Larret  :  J'hésite  à  prendre  la  parole  après  les  grands  mattres  en  chirurgie  qulvieu- 
nent  de  parler.  Cependant,  je  désire  signaler  un  seul  point  :  la  question  n'est  pas  entre  les 
incisions  sous-cutanées  et  les  incisions  à  ciel  ouvert,  mais  bien  entre  les  incisions  proloodes 
et  les  incisions  superBcielles.  L'important  est  donc  de  faire  des  incisions  profondes;  tout  est 
là,  et  c'est  comme  pour  le  traitement  des  plaies  par  armes  à  feu,  ^  lesquelles  ne  sont  pas 
sans  analogie  avec  les  anthrax. 

M.  Velpeau  :  Cette  discussion  offre  une  certaioe  gravité,  en  ce  sens  que  l'anthrax  D*eit 
pas  une  affection  rare,  il  s'en  Tant.  Je  ne  répondrai  rien  à  M.  J.  Guérin,  qui  me  parait  faire 
des  suppositions  alors  que  nous  faisons,  nous,  de  l'expérieiice.  Je  voulais  ajouter  an  mot 
relativement  à  la  pratique  de  M.  le  professeur  Sédillot  (le  Strasbourg),  qui  vante  les  caus- 
tiques, dans  le  traitement  de  Tanthrax,  de  préférence  an  bistouri,  afin  d'éviter  l'érysipèlt 
Bien  des  praticiens  sont  de  cet  avis  ;  mais  il  n'y  a  qu'un  malheur,  c'est  que  les  canstiqoes 
n'évitent  pas  Térysipèle.  Qui  a  mis  cette  opinion  à  la  mode?  des  faiseurs,  des  charlataospea 
habitués  à  manier  le  bistouri,  des  industriels.  C'était  aussi,  il  convient  de  le  rappeler,  Topi- 
nion  d'Aug.  Bérard,  qui,  ayant  un  petit  épithélioma  sur  la  poitrine,  fe  brûla  avec  uo  caus- 
tique ;  mais  il  survint  précisément  un  érysipèle  à  la  suite  de  cette  opération,  comme  si  la 
nature  avait  voulu  se  moquer  de  sa  théorie.  J'ai  vu,  continue  M.  Velpeau,  plosienn  ma- 
lades opérés  de  loupes  par  feu  le  docteur  Alexandre  Legrand,  atteint  d'érysipêle,  et,  dans 
ma  propre  pratique,  j'ai  recueilli  quelques  observations  de  ce  genre.  Pourquoi,  d'ailleurs,  les 
caustiques  éviteraient-ils  l'érysipèle?  Les  brûlures  agissent  évidemment  de  la  même  façoa 
que  les  caustiques,  et  sont  bien  souvent  suivies  d'érysipèles. 

M.  J.  Guérin  :  M.  Velpeau  demande  pourquoi  les  caustiques  éviteraient  l'érysipèle;  je 
vais  le  lui  dire.  Ils  l'évitent  quand  on  a  soin  de  brûler  toute  l'épaisseur  du  derme.  Gela  veut 
dire  que  l'érysipèle  part  de  la  peau,  et  que  c'est  toujours  la  peau,  quel  que  soit  le  nr.ode  opé- 
ratoire adopté,  sur  laquelle  il  importe  de  ne  pas  faire  des  plaies  exposées. 

La  suite  de  la  discussion  est  renvoyée  à  mardi. 

-—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 

Le  Gérant^  G.  RiCHXiiOT. 


Paris.  —  Tipeftaobie  fitix  Màvrnn  ft  qt,  riif  4esOeav-Port«s-8atnt-Sainrpiir,  ». 
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Parti,  le  2  Mars  1866. 
BULLETIKi. 

En  prenant  place  au  fauteuil,  H.  le  Président  annonce  que  la  séance  solennelle 
de  TAcadémie  aura  lieu  le  6  mars  prochain. 

M.  le  Secrétaire  perpétuel  mentionne  parmi  les  pièces  de  la  correspondance  une 
lettre  de  iiotre  savant  confrère,  H.  le  docteur  Halleguen,6ur  les  marées  et  sur  la  der- 
nière communication  de  H.  Delaunay  à  ce  propos. 

M.  Élie  de  Bea^mont  fait  hooimage  à  l'Académie,  au  nom  de  l'auteur,  M.  J.  Ram- 
bosson,  d'un  volume  intitulé  :  La  science  populaire  y  ou  Revue  du  progrès  des  con- 
naissances et  de  f^urs  applications  atuc  arts  et  à  l* industrie ^  4^^  année.  Plusieurs 
chapitres  de  ce  volume,  et  ce  ne  sont  pas  les  moins  importants  ni  les  moins  bien 
traités,  sont  consacrés  à  la  physiologie,  à  l'hygiène  et  à  la  médecine.  J'espère  pou- 
voir en  rendre  compte  un  de  ces  jours  aux  lecteurs  de  I'Union  Médicale,  avec  quel- 
ques développements.  Je  saisis,  en  attendant,  l'occasion  qui  m'est  offerte  aujour- 
d'hui pour  dire  que  ce  volume  me  parait  rédigé  avec  autant  de  soin  et  tout  aussi 
consciencieusement  que  ses  aînés.  Il  est,  de  plus,  orné  d'une  fort  belle  carte  céleste 
représentant  les  constellations  de  notre  hémisphère. 

M.  Broogniart  lit  un  long  rapport  sur  les  travaux  de  M.  Trécul,  relatifs  à  la  phy- 

FEUILLETON. 


CAUSEBIES. 

L'Académie  de  médecine  n'a  pas  daigné  informer  le  public  du  résultat  obtenu  par  la  pro- 
position de  MM.  Larrey  et  BoQley.  On  se  souvient  que  ces  deux  honorables  membres  ont 
demandé  qu'à  Tavenir  les  rapports  des  commissions  pour  les  prix  eussent  lieu  en  séance 
'  publique  et  non  plus  en  comité  secret  C'est  en  comité  secret  que  cette  question  a  été 
discuté^  et  résoioe.  La  décision  n'est  pas  tout  h  fait  conforooe  à  la  proposition.  Celle-ci  vou- 
lait la  publicité  de  droit,  TAcadémie  n'a  accordé  que  la  publicité  facultative.  Cela  veut  dire 
que  les  rapporteurs  des  commissions  de  prix  seront  libres  de  faire  leurs  rapports  en  séance 
publique  ou  en.  comité  secreL  L'Académie  semble  n'avoir  pas  voulu  laisser  tout  à  coup 
tomber  ses  voiles;  un  reste  de  pudeur  s'est  réveillé.  Respectons  ce  sentiment;  nous  sommes 
convaincus,  en  effet,  que,  au  moment  décisif,  personne  n'osera  invoquer  le  comité  secret.  Et 
voilà  comme,  avec  de  la  persévérance  basée  sur  la  raison,  on  surmonte  les  obstacles,  et  l'on 
peut  venir  à  bout  de  la  routine  et  de  l'obstination. 

Rarement  l'Académie  a  eu  à  pourvoir  à  plus  de  places  vacantes  :  deux  dans  les  sections  de 
chirurgie,  une  dans  la  section  d'accouchements,  une  parmi  les  académiciens  libres.  La 
vacance  de  celle*cia  été  déclarée  mardi  dernier;  il  s'agit  de  remplacer  M.  Trébuchet.  Dans 
les  sections  de  chirurgie,  c'est  &  M.  Gimelle  et  à  M.  Malgaigne  qu'il  faut  donner  un  succes- 
seur, et  dans,  la  section  d'accouchements,  doqtia  vacance.n'est  pas  encore  déclarée,  c'est  au 
Tom«  XXÎX.  —  ISoitvflU  série.  20 
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Biologie  des  vaisseaux  laticifères.  Les  conversations  particnlières  des  académieiens 
inattentifs  empêchent  le  public  d'en  saisir  un  seul  mot.  D'ailleurs,  les  codcIosIods 
favorables  des  rapports  sont  votées  à  runaniroilé. 

A  la  fin  de  mon  dernier  BMlletin^  y  ai  à\iqi^  l'Académie  se  préparait  à  envoyer  on 
«avant  dans  les  cyclades  méridionales,  afin  d'observer  le  soulèvement  d'an  ilotvoU 
canique  apparu  dans  Tintérieur  du  vaste  cratère  qui  constitue  la  rade  de  Sanlûrin. 
M.  Ch.  Sainte-Claire  Deville  annonce  que  M.  Fouqué,  désigné  par  rAcadénfesorsa 
présentation,  est  parti  de  Marseille  le  24  ;  il  sera  à  Athènes  le  1»  mars,  cl  >  San- 
torin  le  3.  Les  lettres  reçues  depuis  la  dernière  séance  disent  que  le  phénomèoe 
prend  de  jour  en  jour  des  proportions  plus  importantes.  C'est  le  28  et  le  29  janvier 
dernier  que  l'on  commença  à  ressentir  des  secousses  de  tremblement  de  terre  dans 
rtle  de  Santorin.  Le  30,  les  secousses  prirent  une  extrême  intensité  dans  TUolde 
Néa-Kammenî,  sorti  des  flots,  en  1707,  à  la  suite  d'une  convulsion  volcanique  ana- 
logue à  celle  qui  se  produit  aujourd'hui. 

Dans  la  nuit  du  30  au  31,  on  vit  dîstifictemafit  de  la  vHIe  ée  Santorin  des  flammes 
rouges  à  la  base  et  bleues  au  sommet,  hautes  de  3  à  4  mètres,  s'élever  du  milieu  de 
la  mer  dans  le  canal  entre  Palœa-Kammenî  et  Néa-Kammeni ,  à  l'ouest  du  promon- 
toire qui  forme  le  côté  droit  du  port  Voulcano  dans  ce  dernier  îlot.  Ces  flammes,  évi- 
demment dues  à  des  gaz  inflammables,  furent  surtout  bien  observées  et  bien  décrites 
par  M.  le  docteur  Decigallas,  qui  habite  l'Île  de  Santorin.  Vers  le  milien  dn  jour,  une 
rupture  se  produisit  à  la  naissance  du  promontoire  dont  H  vient  d'être  question;  elle 
va  du  fond  du  port  à  la  mer  de  l'autre  côté,  et  sépare  ainsi  complètement  le  pro- 
montoire de  rUot  auquel  il  appartenait  jusqu'à  présent. 

Le  soir  du  31  janvier,  le  sol  de  l'îlot  Néa-Kammeni  commença  à  s'afihisser  rapide- 
ment, et  les  quelques  familles  qui  l'habitaient  ^'enfuirent  épouvantées  chercher  on 
refuge  à  Santorin.  L'affaissement  fut  d'abord  de  60  centimètres  en  deux  heures,  puis 
il  se  ralentit  un  peu  et  ne  fut  plus  que  de  10  centimètres  par  heure,  proportion  gui 
dura  toute  la  nuit. 

Le  2  février,  au  matin,  tes  ofDeiers  de  la  canonnière  à  v&peur  de  la  marine  beWi- 
nique,  Plixanra,  se  rendirent  en  canot  à  l'endroit  du  canal  où  ron  avait  va  s'élever 
les  flammes.  Ils  y  trouvèrent  uuécueîl  sous-marin  qui  s'étevait  rapidement,  etdonlle 
sommet  n'était  plus  qu'à  une  brasse  de  la  surface  des  eaui.  A  qtiatre  heures  du  soir, 

remplacement  de  M.  Ghailly-Honorà  qvdV  faut  pdtrvefir»  Quel  excellent  et  digne  homme qoe 
M.  Ghailly-HoDoré!  quel  excellent  praticien  I  II  n'a  joué  à  TAcadémie  qu'un  rôle  IrèB-eSacé, 
mais  il  tenait  un  des  premiers  rangs  dans  la  pratique,  et  nos  confrères  de  Paris  le  teoâieot 
en  haute  estime  dans  les  cas  difficiles,  et  rappelaient  très-fréquemment  en  consultation.  Il p»* 
sait  pour  avoir  la  main  heureuse;  aussi  était-il  très- recherché  dans  les  familles  médicales. Ce 
que  Chailly  a  accouché  de  femmes  et  de  filles  de  médecins  est  innombrable.  Sa  complaisance, 
sa  douceur  et  sa  patience  étaient  ft  toute  épreuve.  La  patience  surtout,  et  lâestimtogiiQ^ 
motifs  de  son  succès.  Ghatlly  élaît  un  accoucheur  naturiste  pai"  opposilioil  à  ces  aecoocbeors 
eirpiditifs  qui  trouvent  que  la  nature  ne  marche  jamais  assez  vite.  Ghaflty  savait  attend 
t)ans  des  cas  où  Vintervention  de  la  main  ou  du  fer  semblait,  de  prime-abord,  frès-lé^iiB^ 
Chailly  ne  Se  pressait  pas  encore,  et,  bien  souvent,  la  nature  lui  donnait  raîfton  en  remettiBi 
tout  à  sa  place  par  un  effort  suprême.  Sa  haute  et  brillante  position  de  elfentèle  ïûl  tnii^ 
bien  des  Jaloux,  et,  comme  il  n'était  ni  orateur  n!  écrivain,  il  n'a  pu  se  défendre  contre ^ 
sarcasmes  et  des  quolibets  peu  courageux,  il  fjiut  le  reconnaître.  Pour  àe  consoler,  car  H 
était  sensible  à  Toutrage,  il  lut  fallait  l'amîtfé  et  Pestime  de  ses  eollègaes,  la  confiance  do 
public  et  des  médecins. 

Je  pourrais  me  donner  des  petits  airs  de  prophète  et  annoncer  déjà  hes  nomfoarfODS  qtô 
sortiront  de  Turne^académique  ;  mais  je  ne  veux  décourager  personne,  et  je  laisse  aux  om- 
breux coBipétitevrs  kwa^  espérances  et  leurs  illusions; 

Comme  simple  n^avelle  et  sens  entrer  dans  aucune  espèce  de  éélail  qnf  ftkim  M^>^ 
les  yeui  âeiiiM.  du  Timbre  impérial,  j'annonce  que  M.  le  ratoistre  de  nnstroettoa  pal»^ 
ne  se  conientam  pas  des  avis  que  peut*  loi  donner  la  commission,  prèe  de  son  mfsMR 
tnstituée,  a  invité  »a  FacttMé  de  médecine  de  Paris -^  et  probaMemeiil  lee  FienR^de  0Me 
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Vièsea  émei^ait  an  mWiétt  àeê  flofâ  et  devenait  Ite.  If.  I>eciga1tas  tenta  immédfa- 
lement  d*aHef  y  ahorder  avec  le  canot  delà  Plixaura,  mais  11  en  ftit  empêché  par 
ragîlatîon  de  la  meT.  Il  dut  se  contenter  d'observer  du  rivage  de  Néa-Kammenî  : 
«  Le  spectacle,  écrivait-îl,  est  magnifique  et  des  plus  imposants.  On  voit  l'Ile  grandir 
et  se  fbrmer  de  la  manière  la  plus  paisible  et  si  rapidement  que  l'œil  en  suit  les  pro- 
grès. Depuis  qu'elle  est  sortie  de  la  mer,  les  secousses  de  tremblement  de  terre,  le 
bruit  souterrain,  les  flammes,  l'émission  de  ftimée,  tout  a  cessé.  L'Ile  nouvelle  seule 
monte  sifeDeieosement  et  s'étend  d'heure  en  heure  davantage.  Le  4  février,  à  la 
tombée  de  la  ihrit,  elle  paraissait  atofr  50  mètres  de  longueur  sur  10  à  12  mètres  de 
largeur,  et  s'élever  de  20  à  30  mètres  au-dessus  de  la  mer.  Dans  les  Journées  du  3  et 
âo  4,  elle  »  monté  et  grandi  d'une  manière  oontinne,  maïs  tioujours  aussi  paisible* 
ment.  » 

C'est  M.  Fouqoé  ^ûi  nous  fera  connaître  ultérieurement  la  marche  de  cette  très- 
intéreasunts  éruptipn,  comme  il  nous  a  fïilt  connaître,  Tannée  dernière,  toutes  les 
parttovterilés  de  k'éruptioii  de  l'Blna. 

—  M.  Becquerel,  au  nom  de  M.  le  docteur  de  Séré,  remet  une  note  relative  à  une 
baignoire  en  ciment  romain,  construite  dans  le  but  de  soumettre  le  corps  humain  & 
des  courants  électriques.  M.  Becquerel  raconte  quelques  observations  de  guérîsons 
miraculeuses  obtenues  par  ce  moyen,  et  il  fait  appel  à  l'habileté  expérimentale  de 
if.  Cl.  Bernard. 

Dr  Manimin  LegKand. 


REVUE  DE  THÉRAPEUTIQUE. 

If ODTBLLB  HÉDIGATWll  118  lr*AH6MB  GOOBIlNBlISBr  —  L'IOBB  t»âlf8  LA  FIÈVBB  ÉNDÉ- 
MIQDB,  —  ACJT0PHA6ISME.  —  L'ABSTINBIIGB  GONTBB  LB5  ANÉTBTSMBS  I1ITBB1IB8.  — 
BFraTB  AinPtBPLfilll^llBa  »B  LA  SGfLLB.  —  PLUS  H'ANTlBOTBa. 

Quand,  il  y  a  trois  ans,  un  médecin  de  la  Mayenne,  M.  Trideau,  vint  communi- 
quer à  l'Académie  des  sciences  nn  nouveau  traitement  du  croiip  par  le  sirop  de 
copahu  et  de  styrax,  c'est  à  peine  si  la  Presse  y  prêta  attention,  et  nous  fûmes  presque 

cine  de  Ifontpellier  et  de  Strasbotirg  —à  fui  exprimer  immédiatement  son  opinion  sur  Tor^ 
ganisatioo  de  renseignement  de  la  médecine.  La  Facullé  a  nommé  une  commission  de  onze 
membres  dont  on  attend  le  rapport. 

Que  M.  le  ministre  trouve  le  moyen  de  doubler  ou  de  tripler  le  budget  de  renseignement 
supérieur,  et  il  trouvera  facilement  du  même  coup  la  meilleure  organisation  possible  de 
renseignement  médical. 

En  attendant,  et  sans  pouvoir  le  citer,  ce  qui  nous  gène  affreusement,  nous  indiquerons 
les  excellentes  considérations  émises  par  le  professeur  Batbie  contre  la  création  de  nouvelles 
Facultés  de  droit.  G^est,  avec  une  autorité  bien  plus  baule  et  une  forme  plus  saisissante,  les 
mêmes  ak*guménl8  par  nous  indiqués  conire  la  création  de  nouvelles  Facultés  de  médecine. 
Contre  I...  non,  ce  n*est  pas  cela  que  nous  vouions  dire,  ce  n^est  pas  ce  que  nous  avons  dit, 
nous  n'avons  protesté  que  contre  PitisuiSsance  du  budget. 

La  Gazette  médicale  de  Lyon  rapporte  un  nouveau  cas  de  syphilis  communiquée  par  le 
cathélérisme  de  la  trompe  d'Eustache,  et  dans  le  cabinet  du  même  spécialiste  parisien  dont 
les  Journaui  ont  révélé  Tincroyable  incurie.  C'est,  croyons-nous,  le  septième  cas  de  ce  genre 
publié  par  la  Presse  médicale,  et  tons  par  les  mains  de  ce  spécialiste.  li  n'est  pas  possible 
qQ*II'n*alt  pas  été  averti  des  malheurs  occasionnés  par  son  imprudence,  et  Ton  ne  comprend 
pas  Qtre  des  accidents  si  tristes  puissent  lof  arriver  encore. 

JTâi  signalé  ayec  cmpressemenl  le  projet  de  création  de  la  Société  protectrice  de  Caifance. 
Avec  plaisir  fénnonce  aojpurdTiuî  que  celte  Société  est  créée,  qu'elle  a  commencé  son  fonc- 
fioanement,  et  qu*elle  réunit  déjà  plus  de  200  membres.  Le  21  janvîei  dernier,  elle  a  tenu 
80t]  iUsembléè  générale  d'inauguration.  Son  digne  et  savant  Président,  noire  confrère,  M.  le 
doncieur  Bârrttr,  a  prcfnoncé  tine  allodUllof)  que  je  voudrais  pouvoir  reproduire  tout  entière, 
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seul  à  en  parler  ici  avec  quelques  détails  (Union  Médicale,  n^  28,  1863,  page  H{\. 
Aujourd'hui  qu'il  est  préconisé  dans  une  monographie  répandue  à  profusioD,  sous 
régide  de  la  doctrine  de  la  spécificité  et  le  patronage  de  son  illustre  propagateur  (1), 
tous  les  organes  s'enoccupentà  Tenvi,  sinon  pour  en  examiner,  en  contrôler  la  valeur, 
ni  en  vanter  l'efficacité,  du  moins  pour  en  faire  connaître  les  détails.  C'est  beaucoup, 
et  s'il  est  désirable  que  la  critique  scientifique  s'exerce  davantage  surtout  en  cette 
matière,  pour  éclairer  les  praticiens  sur  la  valeur  réelle  de  ces  remèdes  empiriques 
parfois  bizarres,  de  ces  médications  absurdes  proposées  à  leur  confiance,  et  les 
défendre  de  l'enthousiasme  souvent  irréfléchi  de  leurs  auteurs,  voyons  en  quoi  con- 
siste ce  traitement,  et  sur  quelles  bases  il  repose. 

C'est  à  l'occasion  d'une  épidémie  de  diphthérite  qui  sévit,  il  y  a  cinq  ans,  dans 
les  cantons  de  Chaillans  et  de  Mayenne-Est  que  l'auteur  fut  appelé  à  rexpérlmenter. 
Les  médications  topiques,  la  cautérisation  en  particulier,  employées  au  débat,  res- 
tèrent impuissantes,  et  200  personnes  environ  succombèrent  en  peu  de  temps.  Con- 
vaincu dès  lors  qu'une  médication  générale  était  rationnelle  contre  une  affection 
générale  et  pouvait  seule  en  triompher,  et  assimilant  la  diphthérite  aux  affeclions 
catarrhales  d'après  Cabanis,  il  fut  conduit  par  l'analogie  à  essayer  contre  elle  les 
balsamiques,  dont  l'action  est  si  bien  connue  et  démontrée  sur  cello<^i.  Il  recourul 
ainsi  au  baume  de  copahu  et  au  styrax,  auquel  il  fit  bientôt  succéder  le  poivre 
cubèbe,  qu'il  emploie  séparément  et  alternativement,  le  premier  sous  forme  de 
sirop,  selon  la  formule  suivante: 

Gopahn 80  grarameB. 

Gomme  en  poudre 30      -<- . 

Eau 50      — 

Essence  de  menthe  poivrée 16  gouttes. 

Sirop  de  sucre •  /iiOO  grammes. 

On  émulsionne  le  baume  de  copahu  avec  l'eau  et  la  gomme;  on  ^iiMlte  l'eaae&te, 
puis  le  sirop,  dont  on  administre  une  demi-cuillerée  à  bouche  toutes  les  deux  heures. 

(1)  Nouveau  traitement  de  V angine  eouenneuse,  du  eroup  et  des  autres  locolifoltonf  de  la  dépk- 
théHte,  etc.  32  pages  in-8«.  Paris,  1866,  J.-B.  BaiUière  et  flis. 

et  doDt  j'extrais  le  passage  suivant  comme  signification  du  but  et  de  Tintention  de  rœofre: 
«  Le  Christ  réprimaoda  un  jour  ses  disciples,  parce  quMIs  écartaient  les  eofaols  qu'atli- 
raient  à  lui  sa  bonté  et  sa  douceur.  «  Laissez  venir,  leur  dit-il,  laissez  venir  à  moi  les  petits 
enfants.  » 

0  II  voulait  les  voir  de  près,  leur  donner  des  caresses  et  de  tendres  paroles,  imonlnot 
par  là  qu'il  leur  réservait  une  des  premières  places  dans  ce  cœur  divin  qui  songeait  au  saisi 
de  tous.  Inspirons-nous  de  ce  sentiment  à  notre  tour,  mesdames  et  messieurs.  Mais,  àcèlé 
de  ce  modèle,  plaçons  aussi  celui  de  Vincent  de  Paul.  Ce  grand  apôtre  de  la  charité  D'alleo- 
dait  pas  que  les  enfants  vinssent  à  lui;  il  cherchait  ceux  qui  ne  pouvaient  venir.  NoQSftosâ, 
nous  devrons  nous  mettre  en  quèle  de  ces  pauvres  petits  êtres  nés  et  élevés  dans  riofortaoe. 
Il  nous  faudra  aller  partout  :  à  la  ville,  dans  ces  ménages  d'artisans  qui,  faute  du  nécessaire, 
exilent  leurs  enfants  loin  d'eux,  chez  une  nourrice  salariée;  à  la  campagne,  dans  cesméoag^ 
de  paysans  encore  plus  misérables,  amenés  par  le  dénûmenl  à  chercher  dans  un  salaire  dén- 
soire  Toccasion  d'un  profit  nécessaire  à  leur  subsistance.  Tout  le  monde  sail-ril  qu'il  y  a  des 
enfantô  placés  en  nourrice  à  cent  lieues  de  Paris  pour  douze,  dix  et  même  huit  francs  par 
mois,  comme  pour  servir  d'anneau  à  ces  deux  misères,  dont  l'une  ne  peut  pas  même  pajn 
le  lait  qui  doit  remplacer  celui  d'une  mère,  tandis  que  Tautre  en  est  à  regarder  cormiie  os 
avantage  de  le  fournir  pour  une  rétribution  si  minime?  Que  peut  devenir  Tenfant  entrées 
deux  foyers  de  malheur?  Abandonné  de  l'un  qui  trop  souvent  le  considère  comme  ooâr- 
deau  et  comme  un  embarras,  pour  tomber  dans  l'autre  où  le  but  est  atteint  poQrva  que,  b 
vie  étant  sauve,  et  quelle  vie!  les  mois  de  nourrice  soient  régulièrement  payés.  El  pour  k 
voyage,  ignore-t-on  quelles  indostries  spoliatrices  président  souvent  an  transport  de  la  friM 
créature;  quel  rôle  odieux  jouent  Ici  cerl^inç  intermédiaires^  et  je  ne  sais  quelles  prioes 
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Dans  rintervttlle,  on  donne  également  toutes  les  deux  héureis  une  cuillerée  à  bouche 
du  méhnge  suivant  : 

Poivre  cubèbe  récemment  pulvériBé.       12  grammes. 
Sirop  simple ^iiO     — 

Mélanges  dans  un  mortier  de  porcelaine. 

Pour  les  enfants,  les  doses  sont  réduites  à  moitié,  soit  6  grammes  de  poivre  cubèbe 
dans  les  vingt-quatre  heures,  et  douze  cuillerées  à  café  de  sirop  de  copahu,  à  moins 
que  la  gravité  du  cas  ne  commande  de  doubler  ces  doses  ordinaires,  aussi  bien  pour 
les  enfants  que  pour  les  adultes,  c'est-à-dire  en  portant  le  cubèbe  à  24  grammes  par 
jour  pour  ceux-ci,  et  à  12  pour  ceux-là. 

A  si  haute  dose,  il  est  aisé  de  prévoir  que  cette  médication  ne  peut  être  supportée 
longtemps.  Après  vingt-quatre  heures  d'usage,  le  sirop  de  copahu  n'est  ordinaire- 
ment plus  toléré,  malgré  raddition  d'une,  deux  ou  trois  gouttes  de  laudanum  par 
30  grammes  pour  le  rendre  plus  supportable.  Certains  malades  môme  en  éprouvent 
une  telle  répugnance  tout  d'abord,  qu'ils  ne  peuvent  absolument  pas  continuer.  Il 
serait  dangereux  d'insister  surtout  chez  les  malades  affaiblîs.  On  peut  essayer  alors 
les  capsules  et  les  dragées  de  copahu  et  de  cubèbe  qui,  par  l'absence  d'odeur,  peu- 
vent y  suppléer  avec  avantage. 

D'après  l'auteur,  ce  traitement  aurait  un  effet  merveilleux.  En  général,  fangine 
couenneuse  y  cède  en  trois  à  quatre  jours;  rarement  elle  résiste  pendant  un  septé* 
naire.  Sur  plus  de  300  malades  qui  y  ont  été  soumis,  la  guérison  aurait  été  constam- 
ment aussi  prompte  toutes  les  fois  qu'il  a  pu  être  administré  dorant  la  première  et  la 
deuxième  période.  Le  eraup  toméeutif  et  le  croup  d'emblée  feraient  seuls  exception. 
Et,  en  effet,  sur  les  26  cas  qu'il  signale,  il  n'y  a  que  3  cas  de  mort  attribuée  bien 
entendu,  ici,  à  la  iilégligence  à  suivre  le  traitement  en  temps  voulu;  là,  à  une  para^ 
lysie  consécutive  s'opposant  absolument  à  ralimentation.  Mais  nous  avons  le  réglât 
de  le  dire,  pas  une  des  23  autres  n'est  concluante  au  point  de  vue  de  la  réalité  du 
croup.  Aucun  détail  clinique  n'est  donné.  Le  plus  souvent,  les  malades  adultes 
viennent  à  pied,  et  les  enfants  sont  amenés  de  plusieurs  kilomètres  de  distance  après 
plusieurs  Jours  de  mal  à  la  gorge,  avec  ou  sans  toux  et  une  fièvre  intense  s'élevant 
jusqu'à  100  pulsations  (obs.  VII),  pour  consulter  M.  Trideau,  qui  se  borne  à  constater 

infâmes  vo^t  encore  aitèter  au  passage  l'obole  d'un  pauvre  destinée  à  un  antre  pauvre?  i» 

Dans  son  compte  rendu,  M;  le  docteur  Alex.  Mayer,  secrétaire  général,  a  raconté  des  faits 
navrants,  éponvsAlablfSi  et  qoi  ne  légitiment  qoe  trop  la  fondation  d^une  Société  qui  a  pour 
but  de  mettre  un  terme  à  des  lahmies  semblables.  Gilens  un  exemple  : 

«  En  février  1665,  âne  dénonciation  parvenait  an  Parquet  de  Saoœrre,  contre  les  époux 
Meunier,  de  la  commuoe  d'Acbères,  départemaot  du.Oher.  On  accusait  le  mari  el  la  feaune 
d'avoir»  de  concert,  occasionné  volontairement  la  mort  de  la  plupart  des  nonrrissons  que 
rhospiee  de  fioorges  avait  placés  chez  eux  pendant  les  vingt  dernières  années.  U  mobile 
qu'on  leur  attribuait  était  une  odieuse  cupidité.  Une  instruction  fut  commencée»  et  il 
en  résulta  la. preuve  que,  sur  vingt  enlants  qui  leur  avaient  été  confiés,  dix^liuit  étaient 
morts  entre  leurs  mains.  L'exhumation  du  dernier  ent  lieu,  et  il  fut  trpuvi^  dans  un  étal  de 
maigreur  attestant  qu'il  avait  dû  succomber  à  l'inanition., 

«  Cependant,  deux  autres  victimes  prédestinées  avaient  déjà  pris  la  place  des  défunts»  et 
le  médecin  chwrgé  de  les  examiner  se  vit  représenter  deux  squelettes  couverts  de  baillons 
sordides,  bien  que,  au  départ  de  l'hospice,  on  les  eût  pourvus  d'une  layette  complète.  Ils 
avident  les  membres  décharnés»  l'aspect  racbitique,  et  leur  physionomie  portait  l'empreinte 
de  souffrances  prolongées»  (enant  à  une  alimentation  insuffisante  et  à  un  défaut  complet  de 
soins.  La  santé  de  l'un  de  ses  enfants  parut  même  si  gravement  compromise,  qu'il  était  dou- 
teux, pour  le  médecin  expert,  qu'elle  parvint  jamais  à  se  rétablir. 

«  La  chambre  d'accusation  renvoya  les  époux  Meunier  en  police  correctionnelle,  sous  pré- 
vcnlion  û^homicide  par  imprudence,  L^aire  fol  appelée  le  10  juillet.  Les  débats  durèrent 
trois  jours,  et,  à  son  audience  du  17  même  mois,  le  tribunal  correctionnel  de  Sancerre  les 
condamna  chacun  à  vingt  mois  d'emprisonnement.  Les  condamnés  interjetèrent  appel  du 
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ht  fausses  membranes  sur  les  amygdales  ou  la  luette  «ans  les  décrire  pour  efdooMr 
son  spéciflque  et  déclarer  la  guérison  deux  ou  trois  jours  après«  Si  Texisteim  4*udb 
épidémie  d'angine  est  démontrée  par  le  grand  nombre  de  malades  atteints  simulta- 
Dément  d'une  aiïection  analogue,  sinon  identique  de  Itt  gorge,  il  est  impossible  d'en 
déceler  la  nature  et  de  s'en  faire  une  idée  exacte  d'après  cette  narration.  Mais  il  y  a 
loin  de  là  aux  relations  d'épidémies  croupalea  faites  pàf  iea  BretPQoemi*  Trous^u 
et  E.  Boudet^  avec  qui  nous  l'avona  observée  à  rb6pital  des  Eofaots  ea  1840,  Tiop 
préoccupé  de  l'infaillibilité  des  balsamiques  cooirela  diphtbérite,  qu'il  dtelare  égale 
au  quinquina  comme  antipériodique,  l'auteur  a  fait  uae  odyssée  persoaaeUc  en 
faveur  de  sa  grande  découverte  plutôt  qu'un  compte  rendu  de  ^tte  éf^ldémîe.  La 
fausse  membrane  diphthéritique  serait  à  la  sécrétion  calarrhale  ce  que  Teau  estàla 
glacoi  l'albumine  filante,  translucide,  k  l'albumine  cuite,  concrète,  opaque,  c'est-à- 
dire  identique.  L'exanthème)  qui  apparaît  comme  un  eiTet. ordinaire  ei  bien  connu 
de  la  copahine,  serait  antagoniste  et  substitutif  à  la  fois  de  l'exanibème  morbide 
comme  infailliblement  corrélatif  à  sa  disparition,  et  tout  cela  en  raison  des  sympa^ 
thies  physiologiques  des  muqueuses  avec  la  peau.  On  n'est  pas  plus  ingénieux  ;  mais 
nous  estimons  que  quelques  exemples  types  bion  observés  et  bieu  décrits  —  et  il  n'y 
avait  que  l'embairas  du  choix  dans  un  si  grand  nombre  —  avec  la  statistique,  U 
classement  des  autres,  eussent  été  bien  plus  convaincants. 

C'est  ainsi  qu'un  praticien  éclairé  du  Midi,  M.  le  dooteur  Lav^rgne  (de  iabes- 
aonié),  ancien  constituant,  vient  de  f^ire  ressortir  cette  iosufOaance  à  prc^os  d'une 
observation  exemplaire  de  enmp  d'emblée  guéri  par  l'éméiMluQ^et  Us  atteucbemeots 
d^alun.  {Gasif  des  hép.,  oo  4.)  Les  observations  d^  M.  Trideau  ne  l'ont  pas  eoa* 
vaincu  de  refflcacité  des  balsamiquest  et^  aprèa  uoepreAi^ue  de  .«iogtHHB^  «os  et 
l'expérience  de  plusieurs  épidén^les  de  dip^tbérie,  il  nie  la  réalité  du  froupM  flioi» 
deux  fois  sur  trois.  Or,  la  guérison  spontanée  ou  par  un  •traileoienft  fort  simple  ea 
quatre,  cinq  ou  six  jouvs.d'uQ/e  amygdalite  coueimeuse  n'a  rien  d'étonaant^  dil*ii. 
Le  croup  môme  guérit  parfois»  ooimne  il,  en  fournit  la  piNsuve  par  le  eeul  fait 
du  vomisaeoient  répété  auquel  ildonne  la  préférence  sans  qu'il  soit  n4oewaire  d'en 
faire  apécietement  honneur  aux  balsamiquea.  U  se  propose  touiefoiii  d'en  juger  la 
valeur  &  la  «première  occasion,  et  c'est  ce  que  n^us  rûQommapdoas  denK^meà  leas 
les  pDatîciena.  ..i 

jugemenl  et  le  Pfoporeur  inpérjil  ea  fit  autant  de  sone^éj  de  eorle  que*  le  94  ao(U  der- 
nier,  la  GOQI  impériale  de  Bounges  eut  à  ae  prenonoer  à  son  toir.        ... 

«  L'arrêt  de  iat3oiir  ajcmte  50  franca d'amende  ao  vingt  m)lad*em|irMeMeiB€Pnt  priMnoée 
contre  Claude  Meunier,  et  élève  à  dteux  ant  4'eaiprtoeimenient  et  9$  Inntê  -dfaiieÉPie 
la  oondanmâHon  pronoacée^  caatre  ea  femuM.  De  pins,  rinatnectîeii  ayant  révèle  qtie  la 
fMnne  Jeanpierre,  filte  des  preoédenU,  a'élait  raiidae  coupable  de  violeoeea  graves  lor  phi- 
sfears  des  e»fanl8  confiée  à  ses  parents,  elle  f«i  citée  dlreeteaient  soim  |*éveiitio»  de  foapi 
et  blessures  votomalree,  et  ooodamnée,  à  i*audieDce  du  17  'juillet,  à  liaH  )0M  d^emprieen- 
«leÉtent. 

9  On  petit  ee  dffmaoder,  et  le  magietrat  ittsli'aéfem'  b'a  t^ae  man^tié'de  i^etèr  bèttè  cir- 
ct^netance,  oommét^t  de  pareils  méfaits  ont  pu  rester  ef  li»bg(étt)f^8  Imptlbfr;  eoantoent  II  se 
peut,  notamment,  que  Tadministration  hospitalière  ait  contintié  à  plaeer  ses  pupilles  cKeidei 
gëas  que  la  cottselënee  publique  aoeusait  bautemeàt  de  eipectiler  ^tnr  ih  vie  de  leurs  aonr- 
rissons,  à  ce  polatquetear  maison  était  eonnae  dente  le  village  eoue  rherilble  iléttoiiilaaUoo 
de  ekârniir  dêÉ  innocents! 

«  D'alllôars,  le  maire  d'Achères  avait  refusé  depuis  1854,  à'Ia  femme  Sieunîer,  le  cerlWcat 
de  moralité  exigé  des  nourrices  qui  se  vouent  à  Pélève  des  enfants  assistés;  bien  plus,  Il 
avait  éveillé  Inattention  de  l'autorité  sur  les  rumeurs  qui  circulaient  dans  sa  commune. 

«  Aus3ii  une  grande  part  de  responsabilité  devait  natorellemeot  peser  9^  le  médecia  ios- 
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Ohe  médieation  d'tia  etki  aussi  général  et  bypothéti<iue  est  préconisée  de  même 
id  et  là  o^tttre  la  fièvre  typhoïde  épidémique.  C'est  l'iode^  intus  et  extra,  dont  le 
docteur  Régis  étend  même  l'usage  comme  prophylactique  à  toutes  les  maladies 
miasmatiques  et  iafectleoses,  le  choléra  en  particulier.  Mais,  actuellement  qu'il  est 
passé,  oceupon8*nous  seulement  de  la  fièvre  typhoïde  qui  sévit  constamment.  Dans 
une  épidémie  à  fiorme  ataxique  rapide  et  grave,  ayant  soumis  eix  malades  adultes  à 
des  frictions  snr  le  ventre  avec  la  pommade  iodée,  et  à  Tusage  interne  de  la  teinture 
en  potion,  il  observa  la  prompte  diminution,  puis  la  cessation  des  symptômes  ner- 
vein.  Il  ne  restait  plus  qu'une  enléro-mésentérite  bénigne.  {6az.  hebd.) 

il  n'y  a  rien  h  dire  contre  ce  fait  d'observation,  d'autant  moins  qu'il  a  été  constaté 
par  d'autres  observateurs,  sinon  qo'à  en  vérifier  l'exactitude  en  répétant  l'expéri- 
mentirtioe  Aanades  conditions  identiques.  Reste  le  mode  d'admijiistratlon  de  l'iode 
à  perfeoHenner,  ne  serait-^œ  qu'en  ajoutant  une  faible  proportion  d'iodure  de  potas- 
sium pomr  en  cotnptéter  la  solution  aqueuse. 

Bien  autrement  important  serait  le  signe  invoqué  par  M.  le  docteur  Mourgue 
pour  saisir  le  moment  opportun  de  ralimentaCion  dans  cette  pyrexie  continue  et  les 
autres  maladies  aiguës,  si  son  exactitude  se  confirmait.  Il  s'agit  de  l'apparilioit 
d*apMhes  interprétée  comme  le  résultat  d'une  diète  sévère  et  prolongée^  et  l'indica^ 
tion  que  l'^ganisme,  à  bout  de  ressources,  se  mange,  se  détruit  lui-même  par  u^ 
besofii  impérieux  de  la  nutrition,  à  défaut  d'alimentation  qu'on  lui  refuse.  Le  fait 
en  lui*même  eat  incontestalile  et  assez  commun;  reste  à  savoir  si  l'interprétation 
pathogénique  en  est  vraie.  Bartbes  les  signale  comme  un  phénomène  critique,  tandis 
que  Rrevssftis  n'curait  pas  manqué  de  voir  là  un  signe  persistant  de  l'inflammation. 

C'est  ainsi  que,  dans  une  même  famille,  deux  jeunes  enfants  atteints  de  Ûèvre 
tj^hdlde  guériMDil  par  l'alimenitalicm  donnée  dès  Tapparition  des  signes  d'autopfaa» 
gisme,  tandis  que  la  mère,  atteinte  oMsécutlvement^  succomba  faute  d'avoir  suivi 
lee  mêliiée  rfeg1«to  en  temps  veulu.  Deux  autres  oaaéoiitreaoeffe  eilés  à  l'appui  de  cette 
doctrine.  f64K .  de$  hôp .) 

Mais  il  est  si  aisé  de  i^enjsHiir  des  faite  pour  et  contre  toutes  les  opinions,  qu'ici 
entons  lia  ont  besoin  t^être  obbertés  omitradietoirement  pour  emporter  la  conviction. 
Le  trejet  est  tri^-lntéressant,  car  à  une  question  de  palhogénie  s'y  joint  unequestio» 

époux  Meunier,  leur  condamnatioD  ne  saurait  avoir  la  aaoiùdus  IsaporiaDoe  à  nos  yeux,  car 
elle 6ére toojoorsen  deiors de  toute  proportioa avec  le  cbàtimeftt  qu*iis méritaieBL 

«  Ce  procès  à  projeté  une  sinistre  lumière  sur  un  autre  danger  qu'il  était  permis  de  près* 
setflih,  mriis  qa^on  twiit  aflmer  mai»lenant  :  e'est  la  substitution  des  enfants  les  uat  aux 
autres.  On  lit,  ett  «ITel,  dans  un  rapport  adressé  aa  Préfet  du  Cher,  en  iOM,  par  le  docteur 
▼Sfitied,  «aéded»  Inspeeteor  des  Balants-Assistés  :  «.  Les  nourrices  ae  eèdeoig  en  debors  de 
l'intervention  administrative,  les  nourrissoos  do»4  eUes  sont  cbaroées.  Cet  abus,  que  je 
m'dfbrce^  rtépttaer,  amène  lesaocldents  les  plae  gmvi»  ;  c'est  ainsi  que  dana.la  comaMine 
d^Âcbères,  cette  année  même,  j*ai  pris  des  mesures  pour  enlever  son  nouveau  nourrisson  rit 
unè'feiflnie  qui|  trempant  la  forveiUaniBe  de  rautorité«  avait  rësbitude  de  rtmpJacei  Teo- 
fant  qui  venait  de  mourir  entre  ses  mains  par  un  autre  enfant  que  lui  cédait  une  nourrice  «oi^ 
aitte.  * 

ë  Detatff  de  paMIIes  révélations  resprift  se  troable^  et  roa  se  croit  en  proie  à  on  affreui 
caucbemar.  » 

Remarquons  avec  satisfaction  que  deux  médecins  sont  à  la  tète  de  cette  fondation  bmaa- 
Miln,  et  que  plus  dé  trente  aatrei  méieeiDs  âgarsnldéjà  sur  la  liste  4e  ses  membresi 

Je  prends  où  je  les  trouve  les  faits  indiqoaat  4  nea  confrèrea  la  prudence^  te  cearag»:etia 
présence  d'esprit  dont  ils  doivent  faire  quelquefois  ttaage  en  foee  4e  tentatives  orimiaeiles. 
VÉvénement  citait  naguère  un  fait  de  ce  genre  qui  mérite  d'être  coamt  des  médesins  : 

«  Un  médecin  qui  demeure  près  d'Arcueil,  le  docteur  L..,  a  failli  être  victime  d'une  auda- 
cieuse tentative  de  chantage. 

Vff  hoibme  de  05  «as  se  préssale  cfaea  lai  h  huU  heures  du  soir»  conduisant  un  petit  gar- 
çon de  8  à  10  ans. 
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thérapeutique  de  première  importance.  Où  ne  peut  dire  Ici  que  la  faim  est  le  m[ 
guide  ;  souvent  elle  a  besoin  d'être  stimulée,  éveillée,  et  lors  même  que  ralimentatioa 
est  refusée  parla  voie  gastrique,  il  convient  parfois  de  recourir  à  celle  da  rectum. 
Le  signe  indiqué  par  M.  Mourgue  serait  donc  précieux  s'il  était  vrai,  comme  il 
Taffirme,  que  les  aphtlies  fussent  la  manifestation  patfaognomonique  de  cette  orga- 
nopathie  spéciale,  cette  dégénérescence  par  la  diète  qu'il  appelle  autophagisme. 
Il  s'agit  de  le  vérifier. 

Par  ses  points  d'analogie  avec  celui-ci ,  le  fait  suivant  peut  lui  servir  de  correctif. 
C'est  le  traitement  des  anévrysmes  thoraciques  par  le  repos  absolu  dans  la  position 
horizontale,  augmentée  de  l'abstinence,  dont  M.  TuCTnell,  de  Dublin,  s'est  fait 
l'initiateur,  comme  diminuant  d'un  tiers  environ  le  nombre  des  palsatiooa  el 
facilitant  la  solidification  de  la  tumeur  anévrysmale.  Réminiscence,  sous  une  autre 
forme,  de  la  méthode  de  ValsaWa.  Ici,  c'est  M.  le  docteur  Waters,  de  LIverpool,  qui 
s'en  est  fait  l'imitateur  chez  un  homme  de  40  ans,  entré  à  l'hôpital  du  Nord, portant 
une  tumeur  pulsative  sous  la  clavicule  droite ,  derrière  le  rebord  inférieur  de  la 
seconde  côte,  qu'elle  soulève  avec  un  mouvement  d'expansion  marqué  un  peu  en 
dehors  de  l'espace  intercartilagineux.  Réduction  du  volume  à  la  pression,  matité, 
murmure  très-fort,  synchrone  à  la  systole  cardiaque*  L'iodure  de  potasaiom  et 
l'acétate  de  plomb  à  l'intérieur,  la  glace  localement  n'ayant  amené  aucune  améliora* 
tion  après  un  séjour  dequatre  mois  à  l'hôpital,  lepatient  fut  soumis continuellemeot, 
jour  et  nuit,  à  la  position  horizontale,  sans  bouger,  du  18  avril  à  la  fin  de  juin,  avec 
le  régime  suivant  :  7  onces  de  pain,  3  de  viande  et  8  de  liquide  par  jour,  avec 
quelques  morceaux  de  glace  pour  étancher  la  soif  et  une  pipe  de  tabac.  NéaamoiDs, 
il  n'est  pas  question  de  l'apparition  d'aphthes  comme  signes  de  l'autophagisme  sous 
l'influence  de  cette  abstinence  prolongée,  mais  le  pouls  qui  était,  debout,  de  80  à  90 
au  début  du  traitement,  s'abaissa  aussitôt  à  60  ou  70,  couché. 

A  la  fin  de  mai,  l'expansion  et  les  battements  de  la  tumeur  étaient  très-dimiuui&i 
la  solidification  manifeste  et  même  complète  au  milieu  de  juin*  Cet  étal  ae  malutint 
jusqu'au  12  août  que  le  malade  resta  à  l'hôpital  en  marchant  et  avec  la  nourriture 
ordinaire  de  l'établissement.  A  sa  sortie ,  on  constate  la  diminution  en  saillie  et  en 
volume  de  la  tumeur,  décelée  par  une  moindre  étendue  de  la  matité;  les  battemeots 

—  Cet  enfant  est  malade,  dit  riocooDO. 

El  il  entra  dans  des  confidences  qu'un  père  seul  peut  faire  et  qae  le  médecio  aeal  peol 
entendre. 

«  Veaillez  l'examiner,  je  vais  vous  attendre  ici.  Je  ne  puk  asaisler  à  cette  visite.  B  faut  ^ 
Tenfant  se  déshabille,  et  il  a  des  habitudes  de  réserve  que  Ton  doit  ménager.  » 

Le  docteur  passe  dans  son  cabinet,  loierroge  Tenfanl  et  cherche  à  se  rendre  compte  deses 
réponses  avant  de  procéder  à  une  inspection  détaillée. 

Tout  a  coup  Fenfant  pousse  un  cri.  Le  prétendu  père  s'élance  daias  le  oabioet  du  dooteor 
etln^U: 

—  Je  vous  y  prends  :  vous  étiez  signalé  à  la  police;  on  voulait  voaa  saisir  en- flagrant 
délit. 

Le  docteur  L...  n'avait  pas  lu  les  divers  chapitres  des  Mémoires  de  CanUr.  Il  crol  dooe 
avoir  affaire  à  un  véritable  agent  de  police.  Ce  dernier  lui  exhibe  un  ordj^  d'arreatationel 
lui  ordonne  de  le  suivre. 

^  Allons  1  dit  le  docteur. 

—  Gela  vous  contrarie.  Eh  bleu,  je  ne  suis  pas  méchant  Dans  notre  étal,  on  n'est  pas  riche; 
un  billet  de  i,000  fr.  ne  se  refuse  pas.  Je  dirai  que... 

•^  Allons  chez  le  commissaire  de  police. 

—  Donnez-moi  1,000  fr.  et  je  m'en  vais. 

—  Non. 

Alors  cet  homme  change  de  ton.  Il  s'élance  sur  le  docteur,  le  terrasse»  el,  tout  eu  lecoa- 
tenant  d'une  main,  il  cherche  à  atteindre  un  tiroir  ouvert  dans  lequel  il  a  aperçu  de  for  el 
des  billets  de  banque. 
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sont  phjs  profonds  et  donnent  la  sensation  d'un  eorps  dur  qui  les  intercepte,  de  mém^ 
qu'au  touoher,  au  lien  de  ia  sensation  molle,  fluetuanie,  du  début,  la  tumeur  est  dure 
comme  une  masse  solide.  Cet  état  satisfaisant  a  persisté  et!  a  été  constaté  ensuite, 
le  malade  ayant  repris  ses  occupations  actives  sans  aucune  souffrance.  (British 
méd.  Jcmm.,  décembre.) 

L'effet  de  la  sollle  contre  l'hypertrophie  de  la  rate  n'est  pas  moins  curieux.  11  a  été 
observé  par  le  docteur  Hennighe  chez  un  homme  qui,  à  la  suite  d'une  pleurésie 
gauche  avec  déplacement  du  cœur  sans  fièvre  intermittente  consécutive,  portait,  dans 
l'hypocbondre  gauche,  une  ttimeur  dure,  élastique,  peu  mobile,  dont  le  bord  antérieur 
était  borné  à  la  région  épigastrique,  dépassant  de  trois  pouces  le  rebord  antérieur  des 
côtes  et  s'étendant  parallèlemeot  à  l'axe  de  la  dixième,  vers  la  colonne  vertébrale. 
On  pouvait,  par  places,  la  saisir  à  travers  les  parois  abdominales.  Par  l'usage  de 
15  gouttes  y  cinq  fois  par  jour ,  de  teinture  de  scille,  la  tuméfaction  diminua  tous  les 
Jours,  la  sécrétion  urinaire  augmenta,  et,  au  bout  de  trois  semaines,  le  malade  était 
guéri.  (AU.  med.  cenir.  Zeiiung,)  Est-ce  là  action  directe  ou  simple  coïncidence? 
C'est  encore  ce  qu'il  s'agit  de  déterminer  par  des  tentatives  ultérieures. 

Il  semble  pourtant  se  éonflrmer  de  plus  en  plus  que  le  mercure  n'est  pas  l'antidote 
indispensable  contre  certains  accidents  syphilitiqaes.  Le  chlorate  de  potasse,  dont  on 
a  fait  presque  une  panacée  dans  ces  derniers  temps,  au  lieu  d'un  spécifique,  a  ainsi 
réussi  non  plus  seulement  contre  la  syphilis  infantile  et  le  cancroïde,  mais  contre  des 
ulcérations  phagédéniques  consécutives  à  des  bubons  de  l'aine.  C'était  chez  un  jeune 
soldat  de  vingt-deux  ans,  entré  le  5  Juin  au  Val-de-Gr&ce.  L'insuccès  de  tous  les 
moyens  tentés,  même  le  cautère  actuel  avec  excision  des  bords  décollés  des  plaies, 
et  l'extension  toujours  croissante  du  mal  sans  symptômes  constitutionnels,  fait  recou- 
rir M.  Gaujot  à  des  pansements,  matin  et  soir,  avec  des  plumasseaux  imbibés  de  la 
solution  suivante  : 

Chlorate  de  potasse ....       à  grammes. 

Eau iOO     — 

Mèlei. 
Les  douleurs  furent  calmées  dès  le  premier  jour  et  le  sommeil  pot  être  goftté.  Le 

sssBsssmasaÊBSssssssmSsasatsssssmsssssssss^ 

Le  doeteqr  se  débaL  Son  adversaire  est  doué  d'une  forœ  hérculéçnae*  Heureusement  le 
médedD  a  pu  se  relever^  briser  un  carreau  et  crier  au  secours.  Les  voisins  accourent,  le  mal- 
faiteur s*enfttit,  le  petit  garçon  disparaît. 

Ce  prétendu  agent  de  police  a  été  poursuivi  et  arrêté.  C'est  un  Italien  qui  a  Thabitude  de 
ce  genre  d'affaires. 

Ed  fuyant,  il  avait  jeté  dans  le  puits  de  la  maison  un  paquet  que  Ton  a  retrouvé.  Le  faux 
mandat  s'y  trouvait  avec  plosieurs  autres  objets  plus  ou  moins  compromettants. 

Le  Oocteur  L...  a  fait  preuve  de  bon  sens  et  d'énergie. 

Pour  démonter  les  gens  qui  prennent  le  chantage  pour  industrie,  rien  de  mieux  que 
d^aller  au  devant  de  leurs  prétendues  révélations  et  de  se  fier  à  la  justice.  » 

Rien  de  plus  nouveau  dans  t)otre  monde  médical.  M.  le  docteur  Favre  a  eu  Tintention  de 
répondre  à  ma  dernière  Causerie;  cette  foie  ce  n'est  pas  le  merle  qui  8*est  fait  entendre, 
mais  je  ne  sais  quel  oiseau  loquace  dont  la  gisirmle  a  été  pour  mol  complètement  laeompré- 
faensible.  N*étant  pas  parvenu  à  comprendre  le  sens  dece  nouveau  manifeste,  je  n'y  peux 
absolument  rien  reprendre. 

D'  SiMPLICS. 


lltCROLOftIE.— -  M.  Jules  Le-Coeur,  docteur  en  roédêoine  et  docteur  en  chirurgie,  profes-' 
senr  ft  TÉcole  de  médecine  de  Caen,  chirurgien  adjoint  des  hdpiUux,  médecin  des  épidémies, 
secrétaire  do  Conseil  d'hygiène«  conservateur  do  dépôt  de  vaccin,  médecin  du  dispensaire* 
membre  de  rAcadémie  des  sciences,  arts  et  belles^letlres  de  Caen,  de  la  Société  de  méde- 
cine, et  de  plusieurs  Société  savantes,  etc.,  est  décédé  en  son  domicile,  le  23  février  1866. 
dans  aa  58*aDpée. 
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lendemain,  rattélioratlon  des  (rfaSes  était  notable:  les  boDfgeons  prinnltikn 
aspect,  lè  fétidité  du  pus  dimimia  et,  après  quinze  jours,  les  uloératioiuétaîeat 
réduites  de  trois  quarts. 

Par  des  pansements  difflirents  de  Yvtn  et  de  Taatre  o6té,  on  put  constater  que  c'était 
bien  à  l'action  du  chlorate  de  potasse  que  la  cicatrisation  était  due;  TéffreaNem 
donc  concluante.  On  en  augmenta  la  dose,  qui  fut  portée  à  8,  puis  à  12  grammes 
pour  100  grammes  d'eau^  et,  apnès  diverses  oomplications  qui  vinrent  «atnvet  \& 
guérison,  la  cicatrisation  était  paTfaite  le  16  mai  4864,  sais  froncements,  niadiié> 
rences,  ni  dépressions.  (Oaz.  heb.,  no7.) 

Cest  le  sulfate  dé  cuivre  qui  a  réussi  dans  un  cas  analogoe  oflért  par  une  femme 
dans  le  service  de  M.  FV>ncher  à  ThOpital  Saint-Antoine.  Une  targe  nloérntîon  ovalaire, 
de  9  à  ID  centimètres  de  diamètre  en  longueur  eiistart  dans  le  sens  du  pH  de  raiw, 
à  bords  irréguliers,  largement  décollés,  avec  fond  tnfractueui  et  griê&tK.  Pansée 
avec  de  la  charpie  trempée  dans  une  solution  de  15  centigrammes  de  0otfate  de  mïm 
pour  30  grammes  de  glycérine,  deux  (bis  par  jour,  l'amélioration  se  roantfeata  im- 
médiatement, et  la  guérison  était  complète  dès  le  seizième  jour  que  la  malade  quitta 
l'hôpital.  (Gaz.  des  Mp, y  n»  150.)  Est-ce  comme  modiflcateur  spécial  on  simplement 
comme  excitant  que  le  sulbte  de  cuivre  a  agi  dans  ce  cas  Y  Des  ftits  répétés  peavenl 
seols  le  décider,  bien  qu'à  juger  des  iNms  effets  de  la  liqueur  de  VîllaAte  dans  les  plaies 
atoniques,  fistuleuses,  cette  dernière  action  %xAi  peu  probable. 

G.  HE  B. 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 

aomlTÊ  iMPÉRiui  DE  CHiRuaaii&,         . 

Séance  da  mercredi  28  Février  1  ses.  — Présidence  de  M.  GouiMm.  / 

SoMMAiBB.  —Suite  et  fin  de  la  dleenssion  sur  rophthaUnie  ^roleote.  — Présentations  de  pièces 

pathologiques. 

La  discussion  sur  l'ophllialmie  purulente,  dont  nous  avions  prémalurétnMil  annoDCè  li 
fin  dam  «olre  dernier  oompie  rendu,  s'est  c^tinuée  et  n'^  été  close  que  dans  la  séaa^ 
d'aujourd'hui.  M.  Verneuil  a  demandé  que  le  compte  rendu  de  cette  ctiscussion,  eilrailàci 
Bulletins,  fût  tiré  à  part  et  adressé  à  fÂdmlnlstrallon  des  hOpîtaut  pour  TeciSTrer  sur?» 
desiderata  que  fes  divers  orateurs  ont  sdgn&lé»  dans  rorganisaliofl  iKNitiitallère.  non  on» 
servons  à  dessein  de  ce  mot,  le  plus  doux  que' nous  ayons  pu  trouver,  empfiniMià  la  (aagM 
latine,  afin  de  ne  point  èlre  accusés  d'opposition  systêinatîque  ettV«rs  rAdmintstrfasn.  Hâf 
il  faut  bien  que  TAdministration  ^ache  à  quoi  s'en  (énfr  sur  les  t^pfodieB  ^ii^on  lui  idre», 
soit  pour  y  répondre  s'ils  sont  immérités,  soit  pour  corriger  de  graves  abus,  iSll  est  vr«if« 
ces  abus  existent. 

Nous  désirerions,  pour  l'Administration  des  hôpitaux  et  pont  notre  paya,  si  fier  de  d 
Bupériorilé  de  sa  civilisation  et  de  ses  institutions  de  bienaiisanoe,  qott  les  faite  stgnaKifV 
M.  Marjolin  et  par  M.  DoYbeau  pussent  être  taxés  âMncxaetitndeetii*«xa0«ratiOD;s11«hi; 
vrai  que  la  France  se  laisse  battre't)ar  l'Étranger  sur  le  terrain  de  lawietiee,  assertiOB  cm» 
hiqwlle  M.  Chassaignac  a  életé  nue  protestation  paUriotiqae«  elle  ne  de?rait  pas»  da  wà»^ 
soi^porter  d'ètm  vaincue  sur  le  terraia  de  l'humanité. 

Ilatf  «alrons  maintenant  dans  les  détails  de  ce  qui  a  ét^  dit  dans  o^tte  séance  dont  dm^ 
venons  d'esquisser  la  physionomie  générale. 

M.  Màrjolin  revient  sur  l'ophthalmie  diphthéritique  qui,  d'aprèk  M»  QiraMèS,  vttKf^ 
bien  connue  et  bien  décrite  que  par  deux  ophthaUnologistes  allemands,  MM.  deGraefe^ 
Jacobson.  Il  ne  partage  pas  cette  opinion,  et  il  cite  divers  passages  d*ua  mémoire  de  ll.0i- 
bert,  inséré  dans  les  Archivés  générales  ds  médedM,  dans  laquai  l'aoleur  momie  qa*^^»- 
naît  nott-senlennnt  les  Iravanx  de  M.  de  6raefa,  mais  enoora  ceux  4»»  ORkthahaoloiiiltf 
français  sur  rophihalmie  diphthérîtiqoe,  et  considère  celte  maladie  comme  ia  résaltit  d'vK 
aiTection  générale,  au  même  titre  qne  la  diphthérite  pbaryngo-laryngée  on  ereop,  et  amts 
le  produit  de  causes  inconnues,  le  plus  souvent  épldémiques  et  certainement  coMigieai* 
La  contagion,  suivant  M.  Gibert,  se  propage  par  le  transport  de  la  matière  tèerMe;^ 
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eette  «Mière  ne  déUrmiiie  fias  uécessairemeot  rophthalmie  dipbtbériliqu^,  elle  peut  pro- 
voquer seulemenl  ropbthalmie  purulente;  on  voit  des  individus  alteiols  d*opbiha1mie  puru- 
]&Qie  pris,  oonsécoiivement,  de  diphlhérile  ne  traoamettre  que  i^ophlhaloiie  purulente, 
sans  ûiphihéniBf  d  vice  vir^ 

Chei  IM  enfftOtB  Qouveau*oé8,.la  di^thêriU  de  r<9il  est  aussi  rare  que  le  croup  lui-raême  ; 
de  l*aveu  de  M»  Gibert,  comme  d'après  M.  deOraeté,  on  Tobserve  surtout  chez  les  enfants 
âgés  4éil  de  quelques  années*  Ces  eA/ants  do  meurent  pas  de  ropbtbalmie.  purulente»  mais 
de  la  diphirhérite  générale  qui  vient  compliquer  i'opblbalmie  purulente  et  en  rend  alors  le 
protiostio  beaucoup  plus  grave, 

M.  BifOT  relève  certaines  assertions  émises  dans  la  discussion  et  qu'il  considère  comme 
erronées.  On  a  dit  que  les  chirurgieiis^  qui  ne  croyaient  pas  àTextrème  gravité  de  rophthal- 
mie purulente,  n^avalent  pas  vu  et  ne  connaissaient  pas  d'opblhalmie  purulente  véritable, 
M,  Blot  est  un  ^  chirurgiens  qui  professent  que  Tophlbalmie  purulente  est  moins  grave 
go'on  ne  le  dit  généralement  ;  et,  cependant,  il  croit  connaître  cette  maladie  aussi  bien  que 
qui  que  ce  soit.  U  s*agil  de  bien  définir  les  termes.  Or,  doit  èlre  réputée  ophlhalmie  puru- 
lente toute  inflammation  de  l'œil  qui  s'accompagne  d*une  sécrétion  de  pus  plus  on  moins 
abondante.  Il  semble  qu*il  ne  devrait  pas  y  avoir  de  doute  possible  sur  la  nature  d'une  pareille 
affection.  ^  Quant  à  sa  gravité  sur  laquelle  existent  des  dissidences  assez  tranchées,  il  faut 
lenir  compte  du  terrain  sur  lequel  sont  placés  les  divers  observateurs,  ville  ou  bôpital,  ma- 
ternités ou  hospices  des  Enfants-Assistés,  lieux  od  la  différence  des  conditions  hygiéniques 
exerce  une  grande  influence  sur  la  gravité  de  la  maladie  et  les  résultats  du  traitement. 

M.  Blot  ne  croit  pas  à  l'action  fclcheuse  qu'aurait,  suivant  M.  Giraldès,  le  contact  direct  des 

collyres  au  nitrate  d'argent  un  peu  énergiques  sur  la  cornée,  dont  ils  détermineraient  la 

perforation.  "Pour  se  préserver  de  ce  danger  imaginaire^  H«  Giraldès  propote  me  pratique 

qui  a  des  iUcoHvénfenOs  réels  2  il  inflige  aux  petits  malades»  dont  les  paupières  sont  gonfléesi, 

doufoarenses»  à  Pétai  d'entroptou,  le  supplice  du  renrersement  cospiet,  a&i  de  pouvoir  agir 

sur  tetir  face  intenM,Boit  ft  Taide  du  pinceau  imbibé  de  sotatleo  caustique,  soit  avec  le  crayon 

de  nftralef  d'argent;  suivait  M«  Blot,  ce  renversement  des  paupières  est  uoB^'eulenent  imir 

tlle,  msffS'  nttfliîble.  O0  peut,  en  écartant  légèrement  les  paupières  et  en  versant  èaco^re 

dans  le  grand  angle  de  l'œil,  après  avoir  préalablement  nettoyé  cet  organe  de  toute  lasécrè- 

tfon  pcrruleote  dmil  il  est  imprégné ,  on  peui«  disons-nonst  faire  pénétrer  le  liquide  entre 

\%  ^obe  <K»lail%  el  les  «patiplèrcB,  de  manière  à  baigner  toute  la  surfane  de  la  oostiooQHve 

oouMrè  eH  pslpébrale  avec  la  solotfem  médicamenteuse,  ei  à  agir  ainsi  sor  toutes  les  parties 

maladeS^ans  avoir  recours  à  la  torture  du  renversement,  qui  a  pour  ineonvénient  sérieux  de 

Viole]rt0^(iès  parties  enflammées,  donleurenses,  et»  psr  conséquent,  d'aggraver  l'inflamna^ 

tiob.  — ^  Les  collyres,  même  &  dose  eaostiqus,  employés  soit  direetemenlpar  inetillatisn,  soit 

p«r  rititeméâfaf^e  dtt>pinoeausqQarelIe  imprégné  de  ia«stntion,soot  de  beaucoup  ppéiiéra^ 

btes  à  rapplieeltibn  du  crayon  de  nitrate  d'argeni,  dont  l'emploi  exige  une  légèreté  de  main 

peu  ceinmuoe>.  ^M,  Blot  estime,  d'ailleurs,  que  les  collyres  loris,  les  solutions  caustiques 

ne  sont  pa»  nééesMfrês^  et  que  Ton  guérit  très^bien  Tophlbalnie  paririente  avec  les  collyres 

légers  à  5, 10, 16  ou,  an  plus,  iO  oâMigrammes  de  nilraie  d'^argent  ponr  20  ou  80 grammes 

d^eatt. 

Enfin,  M.  Blot  èétXtiH  ti'ffvofr  jamais  vu  ces  cicafriees  de  la  conjonctive  dont  M.  Giraldès 
a  paYlé  éomme  étant  le  Véétiltat  des  scsirifiCBtl^ns  ou  de  t'excfsion  de  cette  membrane  dans 
rophlli^lmi^  pUrTilenté,  et  la  (rause  de  kératitefè  ébronfquesintermfnabies.  Suivant  M.  Blot,  la 
conjonctive,  de  même  que  la  membrane  muqueuse  buccale,  n'est  jamais  le  siège  d'une  véri- 
table formation  de  tissu  inodulaire,  de  cicatrices  durables  et  permanentes  à  la  suite  d'inci- 
sions» d'excisions  ou  d'ulcérations;  du  moins,  ponr  sa  part,  il  n^en  a  jamais  vu. 

M.  DOLBXAr  est  en  mesure  de  remplir  un  desideratum  de  la  statistique  de  Pophtbalmie 
purulente,  à  fhospice  deJB  Enfants-Assistés,  statistique  à  laquelle  M.  MarjoHn  a  fait  allnsfon 
dans  ràvant-dernière  séance.  M.  Marjolin  a  dit  que  la  statistique  officielle  de  cet  hospice, 
pour  les  années  1861,  62  et  63,  faisait  mention  de  l'ophlbalmie,  sans  désignation  de  l'espèce 
de  la  maladiev  simple  ou  purulente^  d'où  l'on  pourrait  conclure  qu*il  n'y  a  pas  eu  d'eph- 
tiialmie  purulente  à  cet  hîpital  pendant  ces  trois  années,  mais  seulement  des  opbthalmies 
simples.  M.  Dolbeau  ne  peut  pas  se  porter  garant  pour  les  années  1861  et  1862,  puisqu'il 
n'est  entré  aux  Enfants-Assistés,  comme  cbirurgiep,  qu'en  1863;  mais  il  déclare  que,  dans 
le  courant  de  cette  année,  sur  170  malades  admis  dans  le  service  de  chirurgie,  162  ont  eu 
rûpbLlial0iie  purulente.  Ou  ne  voU  que  de  l'ophlbalmie  purulente  dans  ce  service^  car  si  un 
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patiTre  enfanl  a  le  malheur  d'y  entrer  poor  autre  chose,  tl  est  Kùrâ'j  contracter  VopbthiliBie 
pnrulente  an  bontde  qaelques  jour?. 

Sur  ces  162  cas  d*ophthaImie  purulente,  la  statistique  officielle  porte  91  morts  et  71  goé- 
risons.  Mais  il  faut  savoir  que  sont  portés  comme  guéris  des  enfants  rentrant  à  la  Crèebe, 
pour  y  mourir  au  bout  de  huit  jours,  et  des  enfants  sortis  lorsqu'ils  sont  déjà  moriboD(l8.ll 
faudrait  donc  augmenter  de  beaucoup  le  chiffre  des  morts  et  dimhiiier  de  mène  eeloi  da 
guérisons.  Quelle  est  la  cause  de  cette  mortalité  énorme  7  On  l'a  déjà  dit,  c'est  la  fain.  la 
Enfants- Assistés  meurent  de  faim  parce  qu*ils  n'ont  pas  de  nourrices  et,  partant,  pas  de  hii. 
Les  rares  enfants  atteints  d'ophlhalmie  purulente  qui  ont  la  chance  d'avoir  desDOQrrioN 
guérissent  généralement.  En  1863,  sur  25  malades  pourvus  de  nourrices,  trois  senlementont 
succombé  à  des  affections  autres  que  l'ophibalmle  purulente;  en  1866,  sur  ik  malKdes éga- 
lement pourvus  de  nourrices,  un  seul  a  succombé  à  Tophibalmie  purulente.  Ces  chiffres  oot 
leur  éloquence. 

Aux  Enfants-Assistés,  la  contagion,  l'influence  épidémique  ne  peuvent  être  révoqué»  en 
doute  comme  causes  de  la  propagation  de  rophthalmie  purulente.  Presque  tons  tes  eofanls, 
entrés  pour  d'autres  maladies  chirurgicales,  y  contractent  cette  affection  au  bout  de  qnelqQH 
jours;  on  observe  jusqu'A  deui  et  trois  récidives  sur  place.  Un  enfant  gnéiit  de  l'ophlbalnk 
purulente  une  fois,  deux  fois,  mais,  laissé  dans  la  salle  des  ophthalmies ,  dans  le  mitiffl 
d'infection,  il  finit,  à  une  nouvelle  atteinte,  par  perdre  la  vue  ou  la  vie. 

M.  Dolbeau  déclare,  en  terminant,  que,  à  rhospice  des  Enfants-Assistés,  du  noies  poor 
les  années  1863  et  66,  toutes  les  pancartes  portaient  spécifiée  la  nature  de  rophthatBn>. 
Or,  sur  toutes,  il  a  vu  la  désignation  ophthatmie  purulente^  sauf  deux  où  il  a  lu  la  dévgoi' 
tlon  caiyonctivite  simple, 

M.  M ABJOLm  remercie  M.  Dolbeao  des  renseigiiements  si  précis  qu'il  vient  de  dosoer. 
Cette  discussion  sur  l'ophthalmie  purulente  aura  été  un  grand  bonheur,  car  elle  aura  m 
l'avantage  de  mettre  en  lumière  les  graves  lacunes  de  rorganisation  hospitalière  actuelle  ao 
point  de  vue  des  conditions  de  Thygiène  des  hôpitaux,  et,  par  conséquent,  de  profoqier 
ramélioration  de  ces  conditions  fAcheuseset  la  réforme  de  cette  orgauisation*  Eofaisaatceia, 
la  Société  de  chirurgie  aura  prouvé  qu'elle  méritait  d'être  reconnue  comioe  ioiJilolioa 
d'utiUté  publique. 

Quant  à  la  statistique  de  rophthalmie  aux  Enfants-Assistés,  donnée  âens  Tom  des  der- 
nières séances  par  M.  Merjolin,  ce  chirurgien  déclare  la.  tenir  des  baretaz  mêmes  do  chef  de 
r Administration,  et  telle  qu'elle  v»  èti«  imprimée  officiellement  M.  Maijolin  n'af^itqoV 
porter  k  la  Société  de  chirurgie  la  feuille  qui  Ini  a  été  remise  dans  les  bureaux.  Or,  f»^ 
feoiHe  ne  contient  pas  la  désignation  de  l'espèce  d'ophlhalmie,  simple  on  parQleBte;el 
puisque  M.  Dolbeau  affirme  avoir  vu  cette  désignation  sur  les  pancartes  pour  l'année  1D63. 
il  faut  en  conclure  que  ces  changem^ts  ont  été  fialls  dans  les  boKaox  de  rAdBioisintio& 
M.  Marjolin  déplore  qu'en  France  11  ne  soit  pas  possible  d'avoir  des  stalistiqoes  exacw, 
sincères,  vraies,  comme  à  l'étranger,  et  que  l'on  se  permette  de  modifier  et  de  ebaneer 
arbitrairement  les  éléments  ou  renseignements  qui  sont  donnés  par  les  chirurgiens.  U.  W- 
jolm  se  donne  ia  peine  de  faire  lui-même  les  pancartes  de  son  service  à  l'hêpiUl  Saiote- 
Engénie  ;  or,  en  comparant  ses  propres  notes  avec  les  statistiques  officielles  publiées  |tf 
l'Administration,  il  a  eu  plus  d'une  fois  la  douloureuse  surprise  de  cooslater  une  différeice 
complète  entre  les  unes  et  les  autres.  C'est  donc  à  l'Administration  et  non  pas  aux  cbiro^ 
giens  qu'il  faut  fahre  remonter  le  blftme  que  mérite  ce  déplorable  état  de  choses  si  ^ 
dieiable  à  la  science. 

M.  VfiRNEUiL  demande  formellement  qu*un  extrait  de  la  discussion  sur  l'opbtbahBie 
purulente,  tiré  à  part,  soit  adressé  officiellement  à  l'Administration  de  l'assistance  pabliq«' 
Il  fait  remarquer  l'importance  extrême,  prouvée  par  le  débat  actuel,  qu'ont,  dans  ^ 
discussion,  des  statistiques  médicales  exactes,  puisque,  en  dehors  des  chiffres,  on  oe  j«^ 
baser  rien  de  précis  et  de  certain.  U  y  a  U  de  quoi  donner  à  réfléchir  aux  délracteQnlt^ 
plus  encroûtés  de  la  statistique. 

M.  Ta<LAT  dit  qu'il  résulte  de  la  discussion  que  l'ophthalmie  purulente  n'est  pastoqjotns 
absolument  identique  à  elle-même.  Elle  a  des  degrés  :  tantôt  légère  et  tantôt  grave.  Le  trai- 
tement varie  également  suivant  le  degré  de  gravité  ;  mais  il  n'est  pas  si  différent  qu'on  poor* 
rait  le  croire  au  premier  abord  en  voyant  combien  les  uns  tiennent  aux  collyres  forts  et  H 
autres  aux  collyres  faibles.  Il  n'y  a  là,  au  fond,  qu'une  question  de  nuances,  f^rsonoe  ec 
peut  soutenir  avec  raison  que  l'ophthalmie  purulente  grave  doive  être  traitée  ahsohuBHti 
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de  la  même  manière  que  rophthalmie  purulente  légère,  c'est-à-dire  par  lea  simples  soins  de 
propreté,  ou  des  collyres  à  5  ou  10  centigrammes  de  nitrate  d'argent.  Il  faut  approprier  la 
médication  à  la  diversité  des  cas. 

Est-il  vrai  que  les  fortes  solutions,  les  solutions  caustiques,  ou  les  caulérisalions  avec  le 
crayon  de  nitrate  d^argenl  aient  une  fâcheuse  înQuence  sur  la  cornée?  Oui,  sans  aucun 
doute,  lorsque  cette  membrane  est  grisAtre,  ramollie,  ulcérée;  dans  ces  conditions,  elle  est 
très-sérieusement  menacée  par  des  cautérisations  trop  énergiques,  et  le  chirurgien  doit  y 
prendre  garde.  M.  Trélat  a  vu  des  exemples  de  perforation  de  la  cornée  que  Ton  ne  pouvait^ 
dit-il,  attribuer  à  nulle  autre  cause* 

T  a-t-il,  oui  ou  non,  avantage  à  retourner  ou  de  ne  pas  retourner  complètement  les  pau- 
pières, pour  Tapplication  des  collyres  ou  du  caustique,  dans  rophthalmie  purulente?  Oui  et 
non,  encore,  suivant  les  cas.  Le  renversement  palpébral  n'est  pas  nécessaire  dans  les  cas 
évidemment  légers;  il  est  indispensable,  dans  les  cas  sérieux,  alors  que  le  chirurgien 
.  a  besoin  de  se  rendre  un  compte  exact  de  Télendue  et  de  Pintensité  des  altérations  de  Tor- 
gane,  et  d'y  porter  un  remède  prompt  et  efficace. 

Les  résultats  statistiques  des  trois  dernières  années  relevés  à  la  Maternité  par  M.  Trélat, 
relativement  à  rophthalmie  purulenle  des  nouveau-nés,  ressemblent  &  ceux  déjà  indiqués 
par  M.  Le  Fort.  Sur  332  cas  d'oplithalmies  sérieuses,  ayant  nécessité  Tintervention  de  la 
thérapeutique»  il  y  a  eu  272  guérisons,  28  morts  occasionnées  par  des  maladies  étrangères 
à  rophthalmie  purulente;  enfin,  12  cas  dans  lesquels  les  malades  ont  perdu  un  ou  deux 
yeux.  Assurément,  ajoute  M.  Trélat,  cette  proportion  de  12  cas  avec  perte  de  la  vue  est 
encore  considérable,  mais  elle  n'a  rien  d'excessif,  eu  égard  au  nombre  de  332  ophthalmies 
purulentes  sérieuses.  —  M.  Trélat  partage,  d'ailleurs,  tout  à  fait  les  opinions  émises  par  ses 
collègues  sur  la  fâcheuse  influence  des  milieux,  de  l'accumulation  des  enfants  dans  les  salles, 
puisque  les  années  de  plus  grande  mortalité  par  rophthalmie  purulenle,  à  la  Malernité,  coïnci- 
dent, comme  la  mortalité  par  épidémies  puerpérales,  avec  les  années  de  plus  grand  encom- 
brement 

M.  Blot  n'est  pas  ooBTaincu  de  l'influence  fftchense  qu'aurait  eue  sur  la  cornée  Tapplica-» 
lion  des  solutions  caustiques  de  nitrate  d'argent,  dans  les  cas  cités  par  M.  Trélat.  De  l'aveu 
de  M.  Trélat,  cette  membrane  était  déjà  grisAtre,  ramollie,  ulcérée.  Il  est  donc  impossible 
de  savoir  si  la  perforation  a  été  causée  par  le  nitrate  d'argent,  ou  si  elle  n'a  pas  été  le  résul* 
tat  de  la  marche  naturelle  de  la  maladie,  marche  que  nous  ne  connaissons  pas.  M.  filot  a  eo 
plusieurs  fois  l'occasion  de  voir  des  cornées  spontanément  perforées,  dans  i'opbthalmie  puni'- 
lente,  sans  que  les  caustiques  eussent  été  employés.  Il  n'a  donc  pas  de  tendance  à  croire 
que  le  nilrate  d'argent  puisse  par  lui-même  amener  la  perforation  de  la  cornée.  —  M.  Tré- 
lat déclare  qu'il  possède  des  cas  qui  démontrent  cette  action  fâcheuse.  —  On  ne  démontre 
pas  le  soleil  I  s'écrie  M.  Giraldès. 

M.  Ghassaigrac  a  observé  l'ophthalmie  purulente  à  l'hospice  des  Enfants-Trouvés.  Il  a 
dressé  une  statistique  de  /iù6  cas  qui  ont  passé  sous  ses  yeux  pendant  dix-huit  inois  de 
séjour  dans  cet  hôpital.  Cette  série  de  /i/i6  cas  comprend  des  ophthalmies  puruUntes,  des 
opblhalmies  simplement  muqueuses  ou  catarrhaUs,  et  [des  ophthalmies  psêudo-membra" 
neuses  ou  diphihérîiiques.  Dans  tous  les  cas,  M.  Chassaignac  s'est  inquiété  de  constater  avec 
soin,  après  avoir  largement  écarté  les  paupières  et  nettoyé  parfaitement  les  yeux,  l'étal  de 
la  conjonctive,  celui  de  la  cornée,  la  nature  des  sécrétions,  si  l'ophthalmie  était  légère  ou 
grave,  s'il  y  avait  chémosis  conjonctival,  ulcération  de  la  cornée  ou  perforation  de  cette  mem- 
brane, Btaphylôme  de  Ttris,  etc.,  etc.;  en  un  mot,  il  s'est  appliqué  à  réunir  tous  les  détails 
qui  font  des  observations  complètes  et  probantes,  et  sans  lesquels  ces  observations  ne  sîgiii- 
flent  rien. 

Lorsque  M.  Chassaignac  arriva  aux  Enfants-Trouvés,  il  constata  sur  un  registre  tenu  non 
par  l'administration  de  Tbôpital,  mais  par  la  sœur  du  service,  l'efl'royable  mortalité  qui 
régnait  dans  cet  établissement,  véritable  nécropole,  où  Ton  n'entrait  que  pour  mourir  et  sur 
]a  porte  de  laquelle  on  eftt  pu  graver  la  funèbre  inscription  do  Dante  : 

Lasciatâ  ogni  speranza, 
0  voi  ch^  intraie  ! 

Tous  les  enfants  atteints  d'ophthalmie  purulente  y  mouraient,  non  dé  leur  maladie,  mats 
de  faim»  faute  de  nottrrioeg.  Dégoûtées,  de  se  voir  inondées  par  les  deux  ruisseaux  de  pus 
qui  des  yeux,  des  enfants  coulaieat  sur  leurs  seins,  les  nourrices  de  la  campagne  refusaient 
de  pi)rells  iMurcissonSé  Ceux-ci  étaient  livrés  A  des  filleSHnères»  chéitves  et  misérables,  dont 
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chacune,  de  son  maigre  sein,  itvtni  suffire  ft  l^aMtemenl  de  qual^e  nourrfssMs.  lli  De 
mûuraîent  pas  tous;  ceux  qui  avalent  la  chance  de  guérfr  vfte  de  leur  ophlhatmfe  purulente 
étaient  aussitôt  renvoyés  à  la  Crèche,  et  ils  survivaient  parce  que  leur  diète  n'avtit  pas  été 
assez  prolongée  pour  les  épuiser  au  p(Ati\  de  les  fafre  mourir. 

Indépendamment  de  rinsuflisanee  de  Tatimentalion,  les  enfants  atteints  d'opfathalmiepnra* 
lente  n&  pouvaient  pas  subir,  sans  une  grave  altération  de  leur  santé  générale,  une  inflam. 
mation  souvent  Irès-prolongée  du  glohe  oculaire,  accompagnée  d'une  suppuration  abondante, 
de  douleur,  de  fièvre  et  d'insomnie.  It  est  facile  de  s'expliquer  par  cette  double  cause  la 
mortalité  vraiment  effrayante  qui  régnait,  à  cette  époque,  à  Thospice  des  Enfants-Troom 

Lorsque  M.  Ghassaignac  y  arriva,  il  n'existait  pas  de  traitement  de  rophthalrme  puruleale, 
tl  y  organisa  celui  par  le»  douches  oculaires  qnl  eut  bientôt  changé  la  face  des  choses. 
Gliaque  enfant,  disposé  convenablement  à  cet  efllet,  recevait  dans  Pceil  on  les  yeux  malades, 
dont  les  paupières,  gonflées  et  à  tlétat  d'eulropion  plus  ou  moins  marqué,  étaient  donce- 
menl  et  patiemment  écartées  à  l'aide  de  dilatt\teurs,  un  courant  d'eau  fï'atehe  oti  froide  qo! 
durait  de  cinq  à  dix  minutes,  et  qui  nettoyait  exactement  d'abord  le  vestibule  purulent 
formé  par  les  paupières  introversées,  puis  les  globes  ocuTaires  des  sécrétions  puratentes  qui 
y  étaient  accumulées.  Lorsque  les  produits  de  sécrétion  consistaient  en  fausses  membranes, 
en  exsudais  fibrineux  ou  plastiques,  ils  résistaient  au  courant  d'eau  froide,  et  il  fallait  la 
détacher  doucement  avec  une  petite  pince;  sous  ces  fausses  membranes  détachées  on  voyail 
la  mambrane  muqueuse  rouge,  enflammée,  saignante.  La  nature  Ghrineuse  de  ces  exsudab 
fut  constatée  par  les  meilleurs  micrographes  de  ce  femps-là.  Sur  les  4/^6  observations  Indi- 
quées, il  y  eut  106  cas  d'ophlhalmte  diphlhéritique,  210  cas  d'ophthalmie  purulente  el  76  cas 
d'ophthalmie  purement  catarrhale. 

L'application  de  ce  traitement  hydrothérapique  produisit  une  véritable  révolution  dans  la 
marche  et  la  terminaison  de  rophthatmie  purulente.  En  quelques  jours  la  maladie  fut  consi- 
dérablement amendée,  et  souveut  elle  fut  guérie  complètement  en  sept  on  huit  jours; 
rarement  fallait-il  continuer  le  traitement  au  delà  de  douze  ou  quinze  jours.  Jamais  on 
n'eut  hesoia  de  recourir  à  Templo»  des  collyres  4 1^  10,  15>  on  Si>  oeiitig.»  les  leols  qoe 
M.  Chaissaignac  accepte,  repoussant  absolument  comme  très-dan^reuses  Lea^cantéritatiooi 
avec  le  crayao  de  nitrate  d'argent.  ^  Les  enfants,  rapidement  améliorés»  n'àjinipImoBs 
deiix  ruisseaux  de  pus  dont  la  vue  inspirait  aux  nourrices  un  profand  dégoût,  n'élalMiplui 
repousses  par  elles,  et  bientôt  il  fut  possible  de  constater  une  différenoe  éooraie  dansli 
mortalité  des  enfanta  atteints  d*ophtbalraie  purulente. 

Le  traitenent  hydrothérapique  de  l'ophibalmie  purulente  est  donc  considéré  par  II.  Chai' 
sal^ac  comme  supérieur,  à  tous  égards,  4  tous  Les  autres  moyen»  enifiloyés  coiire  ceUi 
grave  maladie.  Depuis  l'époque  à  laquelle  il  retira  de  son  emploi  de  ai  grands  avaaUps,» 
méthode  a  été  employée  avec  un  égal  succès  à  la  Clinique  opUhalmobgiqne  de  VieoMelt 
celle  de  Saiol-Pétersbourg.  Il  est  regrettable  qu'elle  ait  été  abandonné  à  peu  près  complé- 
tement.en  France  et  que  l'on  ait  laissé  tomber  dans  l'oubli  un  traitement  qui,  sans  faire 
courir  aux  malades  le  moindre  danger,  jouit  d'une  çflBcncité  aussi  incontestable. 

M.  Ghassaignac  termine  en  exprimant  le  profond  regret  que,  dans  fa  discussion  sooiefte 
à  propos  de  Pophthalmie  purulente,  personne  n'ait  dit  un  seul  mot  de  travaux  recommao- 
dables,  publiés  sur  cette  question  par  des  médecins  qui,  quoique  ayant  le  malheur  d'èlit 
Français,  au  Heu  d^èlre  Allemands,  ne  sont  pas  moins  dignes  pour  cefa  d'être  cités:  tel  est 
rarlicle  de  M.  Alfred  Fournier  sur  le  traitement  de  Pophthalmie  purulente  par  les  doQcliti 
oculaires,  inséré  dans  les  Archives  générales  de  médecine  ;  tel  e&l  encore  le  Lranil  ^ 
M.  L.  Rieux,  ancien  interne  des  hô|)itaux;  tel  est,  enfln,  Particle  de  M.  Brîcheteaudaosi^ 
Bulletin  de  thérapeutique.  Au  lieu  de  n'avoir  des  yeux  el  des  éloges  que  pour  les  travtQxâs 
Allemands,  on  devrait  regarder  un  peu  à  ce  que  font  les  médecins  français  qui  sont  aotov 
de  nous  et  qui  ne  mentent  pas  le  dédain  nf  l'oubli  dans  lesquels  on  les  laisse.  L'^leiD>p( 
n^a  pas  tout  fait  et  tout  créé  en  ophthaimologie. 

U  liste  des  orateurs  imorits  peur  prendre  la  parole  dans  la  Ascttsafon  de  ropblini»^ 
purulente  étant  épuisée,  M.  le  Président  déclare  la  discussion  close.  Il  consulte  laSodél^ 
80>  la  motion  faite  par  M.  Verneuil,  de  tirer  à  pari  le  compte  renda  de  la  discussioQ  sar 
Pophthalmie  purulente,  extrait  des  Bulletins,  et  de  l'envoyer  à  l'administration  de  rAfci«- 
lan«e  publique.  ^  u  Société  repousse  la  motion  de  II.  Verneiiil  d'après  cette  eouMtntioiii 
i|ue  la  question  de  Pophthalnie  punikute  touche  par  on  p^ût  seolsamit  ft  osile  de  rtrfi- 
nteUon  et  de  Phygiène  hospitAlÉères^et  que,  d'ailieurs,  d^ns  ce  cas  particulier  miBedaoi 
oelQi  •«  Ift  Soolélé  deetettigie  cniUeivoif  adresser  à  Padmioistreaoïidt  l'AsslUaseepob»- 
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q«e  on  txtraH  èe  tes  eomptei  rendus  de  le  âiseuseîoo  eor  TbiFfièDe  hospitalière*  elle  en 
Senrit  peor  son  «rgent. 

•—  M.  Baoca  présente  un  polype  naso-pharyngfen  réridivé,  chez  un  jeune  homme  de 
20  ans,  qu'il  a  opéré  avec  succès  par  la  ligature.  La  première  opération,  qui  remonte  à  quatre 
ans,  et  sur  laquelle  ce  jeune  homme  n^a  pu  donner  que  des  renseignements  un  peu  confus, 
parait  avoir  été  faite  par  arrachement.  La  récidive  a  eu  lieu  au  houtde  trois  ans  environ.  Le 
développement  de  la  tumeur  implantée  par  un  pédicule  assez  étroit  dans  les  fosses  nasales, 
et  se  prolongeant  dans  la  cavité  do  pharynx,  gènaft  la  déglutition  et  fârtlcoration  des  sons. 
L'opération,  pratiquée  par  M.  Broca,  assisté  par  M.  Foucher,  son  collègue  à  Thôpital  Saint- 
Antoine,  a  présenté  quelques  diflQcoUés  à  cause  de  Téfroilesse  des  fosses  nasales  chez  le 
jeune  homme.  Mais  ces  difficultés  ont  été  vahicoes  grâce  à  l*espril  ingénieusement  inventif 
de  M.  Mathieu  qui,  avec  sa  rapidité  ordinaire,  a  inventé  sur-le-champ  une  pince  à  safsfr  le 
polype  et  on  serre-nœod  qui  ont  permis  de  terminer  l'opération.  La  tumeur  a  pu  être  déta-* 
chée  au  bout  de  quelques  jours.  Elle  était  de  la  grosseur  d'on  œuf  de  pigeon,  et  formée  de 
tissQ  fibreux  inflllré  d'one  certaine  quantité  de  sérosité.  M.  Broca  présente,  en  même  tentps, 
les  instruments  de  Tinvenlion  de  M.  Mathieu,  qui  lui  ont  servi  dans  celte  opération. 

— -  M.  FoLLiN  place  sous  les  yeux  de  ses  collègues  un  lipome  de  la  langue  qu'il  a  enlevé 
chez  un  vieillard  de  77  ans,  à  Taide  d'une  anse  coupante  de  l'appareil  galvano-caustique  de 
Middeldorf.  L'opération  s'est  faite  avec  succès,  sans  douleur  et  sans  hémorrhagie. 

D'  A.  Tartivel. 


HYIïniSllB  PUBUOIJE. 


MOftTALITÉ  BBS  NODKKISSONS  DB  PAB». 

Bn  elreonserivant  nette  qoeetion  très*importBn(«  d'hygMe  publique  à  rarrondâsBement 
de  Nogent-Ie-Rotrou  (Eure-et-Loir),  où  l'unique  industrie  des  femmes  est  de  venir  ebereher 
des  uogveaor-név;  k  Paris  pour  les  allaiter,  M.  te  docteur  Brochard  la  résout  de  manière  à 
lever  tous  les  doutes  à  cet  égard.  Sur  2,439  nourrissons  arrivés  en  1858  et  1859,  il  a  constaté 
officiellement,  comme  chargé  du  service  médical  de  la  direction  des  nourrices  dans  cet 
arrondissement,  qu'il  en  était  mort  866,  soit  35  pour  100;  tandis  que,  sur  2,163  naissances 
survenues  pendant  ce  temps  dans  l'arrondissement,  il  n'y  a  en  que  â96  décès  d'enfants  n'ayant 
pas  2  ans,  soit  22  seulement  pour  ItW,  défalcation  faite,  bien  entendo,  dés  866  précédents 
enregistrés  par  erreur  comme  formant  la  mortalité  locale  :  soit  1,362  décès  sur  2,168  lais^ 
saDCttB.  Ainsi  se  trodipe  faussé  le  mouvemeat  annuel  de  la  population  parisienne  et  celui  des 
départements  où  s'exerce  l'industrie  des  nourrissons.  La  différence  est  ici. authentique  et 
très-frappante,  d'autant  plus  qu'aucune  cause  locale  ou  endémique  n'avait  agi  durant  cette 
période.' 

Let  cane»  réelles  de  cette  extrême  mortalité  cbex  les  noarrissoa»  de  Paris  ne  tessortent 
pasmoiDariairement  de  cette  statistique.  Elle  a  été  de  17  1 100  chez  tes  nourrissons  parfai- 
temeot  surveHlés  de  le  Dirtctieii  générale  des  noiUTicei;  de  A2  sur  ceux  des  bereeux  parti* 
entière  privée  de  sarveillance;  de  55  parmi  lee  Enfants-Assistés  de  Parie,  quoique  surveillés 
comme  les  premiers,  et  de  60  à  75  parmi  ceux  du  département  qui  sont  toos  élevés  au  bibe- 
ron par  ordre  supérieur  (J(wnt.  demid.  dêBardetntx;  février).  C'est  donc  bien  au  défaut 
de  soins  et  d^allaitement  naturel,  soit  dans  les  huit  à  dix  premiers  jours  de  la  naissance,  soit 
indéûniment,  comme  chez  ces  derniers,  qu'il  faut^'en  prendre,  sans  que  la  difllérence  de 
eenstiietion  avec  les  enfants  des  campagnes,  deeprédisposiAions  héréditaires  morbides,  etc., 
puiseent  être  invoc[uée&  Il  est  d'autant  plue  facile  aux  parents,  aux  fomilles  et  A  rAdminis* 
tretien  d'y  porter  remède^  q«ei  le  noovelie  Société  protectrice  de  l'enfonce  leur  en  oi&re  un 
sûr  moyen.  —  P.  G. 


KOBT  D'UR  JUMEAU  PENDANT  LA  fiROSSESSE.  — M.  BOEHR  rapporte  Une  observation  inté- 
ressante de  mort  d'un  jumeau  pendant  la  grossesse ,  l'autre  jumeau  ayant  continué  à  se 
développer  : 

Le  5  lévrier  1163,^11  est  appelé  chez  une  femme  de  2A  ans  en  travail  pour  la  seconde  fois: 
il  arrive  au  moment  où  le  siège  allait  franchir  la  vulve  et  se  contente  d'assister  à  la  naissance 
régulière  d'uA  eofaot.  bien  développé,  à  termes  fort  et  qui  se  met  de  suite  à  crier.  Il  devient 
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de  suUe  clair  qu*UD  deuxième  fœlus  allait  suivre,  mais  dont  la  position  ée  peut-être  déte^ 
minée,  parce  que  la  partie  mobile  et  élevée  du  fœtus  que  Ton  seul  à  travers  la  poche  parait 
trop  molle  pour  la  tète;  pas  de  battements  redoublés.  Lors  de  la  rupture  de  la  poche,  m 
demi-heure  après  la  naissance  du  premier  enfant,  il  s'écoule  un  liquide  verdàire  remarqua 
blement  fétide,  une  tête  se  présente  avec  des  os  crâniens  mobiles,  et  après  deux  ou  trois 
contractions  précipitées  est  expulsé  un  fœtus  du  sexe  masculin,  à  terme,  bien  développé, mais 
dans  un  état  complet  de  putréfaction.  Le  cadavre  entier  a  une  coloration  rouge  saie,  la  lèle 
est  dans  un  état  tel  qu'on  ne  peut  en  mesurer  exactement  les  diamètres.  L'épiderue  s'enlève 
par  grands  lambeaux  en  différents  points.  Par  le  procédé  de  Credi,  le  docteur  Marlia  expulse 
deux  placentas  dans  le  parenchyme  desquels  il  n'observe  aucune  différence,  et  derexamen 
duquels  il  résulte  que  les  enfants  avaient  un  chorion  commune!  chacun  sa  poche  amnioliqne. 
Au  cordon  ombilical  de  Penfant  mort,  cordon  de  sale  couleur,  on  ne  trouve  aucune aoo- 
.  malle,  aucune  torsion,  aucpn  nœud,  aucun  rétrécissement.  En  questionnant  la  mère  sur  ce 
qui  avait  pu  arriver  pendant  la  grossesse,  il  apprend  qu'environ  dix  jours  avant  le  traTail, 
elle  avait  glissé  dans  sa  chambre,  qu'en  tombant  elle  avait  heurté  avec  le  ventre  contre  qm 
chaise,  et  que  dans  les  huit  derniers  jours  elle  avait  éprouvé  à  plusieurs  reprises  de  peliU 
frissons  et  un  malaise  général  ;  la  douleur  qu'elle  avait  éprouvée  dans  le  ventre,  en  tombaot, 
avait  du  reste  été  peu  intense  et  n'avait  guère  duré.  Les  couches  furent  heareuses,eVVedinl 
continue  à  bien  se  développer  (Monatssch.  fûrGeburtsk.,  novembre  i865.)  — G.  L 

COURRIER. 


Nous  avons  reçu  une  lettre  de  M.  le  professeur  Ehrmann ,  doyen  de  la  Faculté  de  méde* 
cine  de  Strasbourg,  que  nous  publierons  dans  notre  prochain  numéro. 

—  Les  médecins  dont  les  noms  suivent  sont  autorisés  à  faire,  pendant  Tannée  scolaire 
1865-1866,  des  cours  publics  d'enseignement  snpérieur  dans  les  villes  et  sur  les  sujets  ci-après 
indiqués  : 

M.  Henri  Favre  est  autorisé  à  faire  à  Paris,  pendant  l'année  scolaire  1865-1866,  uœ  con- 
férence publique  sur  les  faiseurs  d'or  et  Nicolas  FlamsL 

M.  le  docteur  Reliquet,  à  Paris  (École  pratique  de  la  Faculté  de  médecine).  —Les mala- 
dies des  organes  génito-urinaires. 

M.  le  docteur  Raynaud,  médecin  des  hôpitaux  de  Paris,  fera  à  Évreux  un  cours  de  Pbyûo- 
logie  du  cerveau  d'après  les  travaux  contemporains. 

M.  le  docteur  Benoit,  à  Monlbéliard.  —  1*  L'époque  glaciaire  dans  le  Vosges;  —2*  Mwm 
des  boissons  alcooliques,  du  tabac  et  de  l'opium  sur  l'organisme. 

—  On  lit  dans  le  journal  le  Mobacher^  journal  publié  en  arabe  et  en  français,  à  Alger  : 

«  L'Empereur,  en  faisant  connaître  à  S.  Exe.  le  maréciial,  gouverneur  de  l'Algérie,  qti'ilo^ 

^serait  point  donné  suite  au  projet  d'érection  à  Alger  d'un  mon umeot  coouûéffloratif  ^ 

voyage  qu'ont  fait  en  Algérie  Leurs  Majestés  Impériales  en  1860,  aordoboé  d'affecter  lesfoa^ 

provenant  des  souscriptions  qui  avaient  été  ouvertes  à  la  création,  dans  les  hôpitaux,  deftl^ 

spécialement  affectées  aux  indigènes. 

«  En  exécution  de  ces  dispositions,  un  bfttiment  comprenant  deux  dortoirs,  lesquels  coft- 
tiedront  vingt-quatre  lits,  va  être  construit  sur  un  terrain  dépendant  de  l'hôfrital  dv\\^- 
Gonslantine. 

T     «  Des  études  se  font  en  ce  moment  dans  les  provinces  d'Alger  et  d'Oran,  poor  qu'il  soit  aoè 
'  installé,  dans  ces  hôpitaux,  des  looaux  où  les  indigènes  pourront  être  réunis  et  tewm^ 
médecins  français  des  secours  qu'il  est  presque  toujours  impossible  de  lear  âooner  daisl^ 
douars  et  sous  la  tente. 

«  Nous  ajouterons  qu'à  Bône,  où  l'on  s'occupe  de  la  construction  d'un  établissemealbofi- 
pitalier,  les  projets  comprennent  un  local  destiné  aux  indigènes.  » 


Le  Gérant,  O.  Richklot. 
Fàiiis.  ^  tf pofratihle  Hut  Hwnsn  et  C«,  rue  4n  l>eux-I^rlcs-6aUil-8eiiTtiir,  SI. 
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N-  57.  Mardi  6  Mars  1866. 

SeUMAIAfi. 

1.  Cliiciqob  MéDiaiB  s  ObMnratioDS  relatives  k  on  cas  d'affection  cérébrale  et  k  un  cas  d'affection  du 
foie.^  II.  AcADtoiif  ET  Soci^^  «atantss.  SoeiHé  mèdieo^kirurgicaU  de  Parit  :  Rapport  et  dis- 
cussion sur  la  sclérodermie.-  III.  IUgumatioii  :  Lettre  de  M.le  professeur  Ehrmaon,  de  Strasbourg. 
—  IV.  JuusraùDENCE  mêdicau  :  Exercice  illégal  de  la  médecine.  —  Tailleur  et  médecin.  —  V.  Codr- 
BtEK.  —  VI.  FEonizTON  î  TTompc-IaMort. 

CLINiaUE  MÉDICALE. 


i*"  1laHi«lll«aeiBeiâ«  eéréliral  aueten  avec  embarraji  de  la  parole.  —  maniallIfvfleiueM 
céréliral  rét^mU  —  Caillai  anelem  dans  raurleule  gauche.  —  Infareinn  de  la  paroi 
da  TMitrlovIa  «avolio  du  MMir  oofmoldaa*  airee  l'o&ialeiioe  d'un  ealllot  «oelea 
daaa  l^ano  doa  artères  coronaires.  —  Kaplure  de  cet  Infaretuo  dans  la  eavMé  du 
▼em«cte«le  et  dasa  la  cavité  dv  péricarde.  ^  Hémorrklasla  dana  la  cavjkié  dn 
péricavde* 

9»  Clrvftaae  ipartleile  ûm  fole«^  maaiolIlMeMeat  da  timw  du  foie  daao  un  grand 
■a—»ro  de  points.  —  •batpmetioMi  de  la  YOlneyarte  «I  do  ses  tenuioliea  képatl^aea 
par  les  élémenta  dn  foie  provenaat  de  eea  points  nunollls* 

Obsenrations  '^mmuniquées  à  la  Société  médicale  des  hôpitaux,  dans  la  séance  du  24  janvier  isee. 

Par  M.  VuLPiAN,  médecin  de  la  Salpètrière. 

Obs.  I.  —  La  femme  C..,  entrée  h  la  Salpètrière  au  milieu  de  Tannée  1865,  avait  eu, 
deux  ans  auparavant,  une  légère  attaque  apoplectique  qui  avait  produit,  en  même  temps 
qu*on  peu  de  faiblesse  des  membres  du  côté  droit,  une  perte  complète  de  la  parole  pendant 
•quelques  inslania. La  parole,  redevenue  possible,  était  restée  depuis  lors  assez  embarrassée, 
et  la  main  droite  avait  conservé  un  engourdissenaeut  notable.  Le  3  janvier  1805,  elle  entre  à 
riafirmerie  ;  elle  est  alora  égée  de  75  ans.  El]e  vient  d'avoir  un  étourdissemepl  très-fort, 
sans  perte  totale  de  connaissance.  Elle  peut  encore  ae  tenir  debout*  Le  bras  gaucbe  est  trèsf- 
engourdi,  elle  a  de  la  peine  à  le  mouvoir  ;  elle  remue  au  contraire  très-librement  le  bras 
droit,  et  c'est  par  des  renseigneniBnts  provenant  d'une  persomçie  de  sa  famille  que  Ton  a  su 

FEUILLETON: 


tMMI»B-LA-liOâf. 

Il  y  arait  une  fois  iin  excellent  docteur  A.  V...  qui,  me  sachant  malheureux  d*èlre  indtlle 
à  moi-tnéme  et  aux  autres,  me  pria  de  venir  le  voir,  ce  qu'ayant  fait  dès  le  lendemain,  de 
beau  malin,  j'entendis  &  peu  près  ce  langage  :  Mon  cher  amf,  vous  plairait-il  de  parfaire  les 
commencements  que  fai  laissés  à  une  foule  de  chapitres  sur  V Histoire  de  la  santé  et  de  la 
maladie?  II  s'agirait  potirvous  de  résumer  des  observations,  des  tiotes  journaHères  amassées 
pendant  soixante  ans  de  pratique.  C'est  un  gros  travail  qui  tient  de  Tinventaîre,  ne  permet 
ni  de  niaiser  ni  de  faniastiçuer^  et  qui  exige  enfin  bonne  vue  et  bonne  foi;  ètes-vous  doue 
en  humeur  de  l'entreprendre?  Je  me  réserve  d^en  tirer  cette  roncfusion  que  je  vous  soumets 
d'avance  :  «  La  santé  n'est  point  un  équilibre,  c'est  un  mouvement  de  va  et  vient  comme  celui 
du  balancier  de  (a  pendule;  pendant  ce  temps- là  C aiguille  fait  sa  course  et  marque  les  âges» 

—  Ouï,  docteur,  répondis-je  en  souriant,  car  il  me  semblait  que  nous  étions  déjà  un  peu 
loin  de  la  recommandation  de  ne  point  fantasliquer. 

-->  Oui,  quoi?  répliqua-t-il,  votre  réponse  me  rappelle  «  le  Brigadier  voue  avez^  raison  » 
de  Nadaud,  mon  bon  ami.  Vous  êtes,  je  le  sais,  de  la  vache  à  Colas,  en  médecine.  Vous  protes- 
tez contra  tout  ce  qui  ne  s'appelle  ni  coule^u^  ni  microscope,  ni  cornue;  c'est  on  progrès,  sans 
doute,  mais  de  la  même  façon  que  décembre  est  un  progrès  sur  mai  passé,  en  ce  qu'il  nous 
rapprochedenmiprochaio.  U/l<naVj^<mc<n'é|9iUP999ibiçqq'è  la^^^  4«  noy^n  Age; 

Tome  XXIX,  —  Nouvelle  série,  27 
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que  ce  bras  offrait  an  peu  d'affaiblissement  avant  ce  dernier  accident.  Lapareteestbeaneoap 
plus  difficile  qu*auparavant« 

Le  lendemain,  elle  va  beaucoup  mieux  ;  son  bras  gauche  a  repris  un  peu  de  force,  et  elle 
parle  sans  trop  de  difficuUé.  Le  surlendemain ,  elle  est  revenue  à  peu  près  à  son  éUl  aolé- 
rieur.  Elle  a  un  peu  de  peine  à  trouver  les  mois,  mais  en  somme,  elle  articule  assez  bien  el 
se  fait  bien  comprendre. 

Le  7  janvier,  vers  six  heures  du  malin,  l'hifirrafère  s'aperçoit  que  la*  malade  ne  dortpai 
naturellement;  elle  lui  parle  et  reconnaît  qu'elle  est  dans  un  profond  coma.  C'est  dioscet 
état  qu'on  la  trouve  au  moment  de  la  visite,  tl  y  a  une  paralysie  complète  avec  résotulionda 
côté  gauche.  La  joue  gauche  se  soulève  à  chaque  expiration.  La  mort  a  lien  dans  la  dqK 
suivante. 

Vauiapsie  est  faite  le  9  Janvier  1865.  On  iatiutake  Teaiiilence  de  ramollissements  très- 
étendus  du  cerveau,  et  de  dates  très-différentes.  Je  n'insiste  pas  sur  ces  lésions.  JernentioDoe 
seulement,  parmi  les  lésions  anciennes,  un  vaste  ramollissement  de  la  seconde  el  de  U 
troisième  circonvolutions  frontales  du  côté  gauche,  et»  parmi  les  lésions  rentes,  un  ramol- 
Jissemenl  de  la  troisième  circonvolution  du  côté  droit  et  de  Ut  ptiiie  voisine  desdrcoavo- 
Jutions  de  Tinsula. 

J'arrif e  imraédiatemeoi  à  le  lésitn  trè8«ren«R|tiabiê  cpiê  J'ai  trovrée  dans  le  esnr.  Eo 
ouvrant  le  péricarde,  on  vil  qu'il  contenait  une  masse  assez  volumineuse  de  sang  coagnié, 
noirâtre*  pesaoi  350  grammes.  Il  devait  d«ao  y  avoir  une  mptim,  soit  ëo  ooeur  M^nêiiK, 
soit  des  gros  vaisseaox.  Au  premier  ca«pd'oil  on  ne  MsoovHI  pas  l€  siège  de  eeltefoplare, 
mais  un  examen  attentif  permit  de  reconnaître ,  sur  le*bort!1aléral  du  v«nlHcule  gauche  et 
tout  près  du  sillon  auriculo-ventriculaire,  une  petite  tache  rosée  au  jmilieu  de  laqoelie  on 
apercevait  comme  une  légère  éraillure.  En  pressant  entre  les  dolgls  la  paroi  venlriculaire 
au<dessous  de  ce  point,  on  fit  sourdre  une  goutte  de  sang  noir  à  demi  coagulé.  G'élail  donc 
bien  là  l'endroit  par  lequel  s'était  échappé  le  sang.  On  ouvritalors  le  ventricule,  mais  on  ne  vit 
pas  non  plus  immédiatement,  sur  la  face  Interne  du  ventricule,  l'orifice  de  communication eDlre 
la  déchirure  susdite  et  la  oavité  ventricnlaire.  Ge  n'est  qu'après  avoir  enlevé  avec  des  ciseaux 
quelques-unes  des  colonnes  charnues  qu'on  reconnut  cet  orifice  Interne  à  un  niveau  beau- 
coup plus  bas  que  celui  de  l'ouverture  externe.  Il  était  très-petit  aussi  ti  constitué,  comme 
l'oriOee  externe,  par  une  éraillure  du  tissu.  Une  sonde  cannelée  put  être  faeilemeot  conduite 
de  l'orifice  inleme  à  l'ouverture  extei*ne ,  en  suivant  un  trajet  oblique  de  plus  de  deux  cen- 
timètres dans  la  paroi  du  ventricule.  On  ouvrit  la  partie  do  cette  paroi  soulevée  sur  la  aonde, 
et  l'on  vit  qu'il  y  avait  nne  cavité  aplatie  creusée  dans  fa  pat-oi  ventriculaire.  Cette  caiité 
avait  ses  parois  constituées  par  le  tissa  musculaire  du  cœur  ;  mais  ce  tissu  était  II  ramolli 

la  santé  n'existerait  pas  sans  la  malade,  ^te.|  etc.  T#us  verrez  tout  cela  clairement  dios 
mes  notes.  Je  vous  les  livre. 

Le  docteur  A.  Y...  était  un  vrai  disciple  de  Voltaire,  sceptique,  mais  pour  croire;  seclf 
teur  du  bon  sens,  mais  très-capable  d'écrire  avec  coiviction  :  «  Qui  n'est  que  sage  est  triste, 
qui  n'est  que  juste  est  dur...,  une  douce  erreur  fait  tout  le  bonheur  de  notre  vie.  »  Souple, 
mais  par  l'oniverçalité  de  l'esprit  el  non  par  la  faiblesse  du  caractère;  jetant  des  os I  ronger 
aux  puissances,  mais,  en  un  décompte,  baptisant  le  petil^fils  de  Francklin:  Dieu  et  U  liberté, 
Valpha  et  Voméga  de  tout  ce  qui  pense  avec  la  tète  ou  avec  le  çceor, 

J'étais  à  l'œuvre  depuis  quelques  jours;  rien  ne  venait  troubler  Dwn  labeur  et  mon  indé- 
pendance. J'éprouvais  ce  bien-être  qui  résulte  de  Tapplicatioa  et  du  travail,  el  le  soir,  je 
goûtais  cette  fainémcû  qui  fait  l'aptitude  et  la  force  du  lendemain,  Un  maiip,  eo  seconaol 
un  fatras,  une  feuille  de  papier  s'envola,  voltigea  au  gré  du  vent  de  la  fenêtre  ouverte,  et 
alla  s'abattre  toute  frémissante  sur  le  fauteuil  du  maître. 

Oh  I  oh!  pensai-je,  en  voiU  une  plu^s  légère  et  qui  se  croit  plus  intéressante  que  les  aati^ 
£t,  comme  à  tout  &^e  on  reste  toujours  très-enfant  par  le  cmor,  je  m'amusai  à  croira 
qu^une  boone  fortune,  vulgairement  une  trouvaille,  devait  signaler  cette  séance-là.  Je  résolus, 
en  conséquence,  de  n^examtner  la  feuille  volante  qu'en  dernier,  pour  là  bonne  bouche.  Hai^ 
je  n'y  tins  pas,  et,  toute  chose  cessante;  je  pris  connaissance  do  document  dont  il  s'agit*< 

Plus  tard,  vous  sanrex  ce  qu'il  renfermait  ;  je  l'apportai  tout  ouvert  à  son  maître  eo  d^B^ 
t\m  ton  hypocrite  et  tharmé  :  Où  vous  faut-il  classer  rr/a,  docteur? 

A.  ▼..«  parooikmt  des  yeux  le  papier,  passa  la  mairi  sur  son  front  et  répon^t  :  CiUl,  mon 
•pauvre  garçon,  cffa,  c'est  une  étincelle  sous  des  cendres,  c^est  tout  un  t>Alt  de  mt  vie  d'ét^ 
^ant  reti^vé  dans  les  décombres.  Mais,  comme  vous  le  flemandex,  oti  classer  aM 
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et  Dirait  une  ealoration  brune  rougeâtre.  On  pouvait,  avec  le  dos  d^un  scalpel,  enlever  des 
débris  de  la  couche  interne  de  ce  tissa  altéré. 

^  On  examina  avec  soin  les  artères  coronaires,  et  dans  Tartère  coronaire  gauche  on  trouva 
un  caillot,  évidemment  ancien ,  décoloré ,  d'apparence  un  peu  grenue,  siégeant  dans  une 
partie  lin^ilée  de  Tarière,  partie  où  le  vaisseau  oiTrait  une  altération  alhéromateuse  très* 
pi'ononcée*  L*artère  était  oblitérée  complètement  en  ce  point,  dans  une  long^ur  de  moins 
d'un  demi-centîmètre.  Au-de^sus  et  au-dessous,  raltération  des  parois  était  presque  nullCi 
et  la  cavflé  du  vaisseau  élaU  parfaitement  libr^« 

Dans  Taorictile  gauche  il  y  avait  un  caillot  ancien  du  volume  d*une  grosse  noisette,  et 
adhérent  à  I! endocarde.  Ce  caillot  était  en  grande  partie  décoloré  ;  il  était  un  pen  ramolli  et 
d^aspect  grenu. 

11  y  avait  donc,  dans  ce  cas,  une  condition  Irès-favorable  à  la  production  d'em- 
bolies artérielles.  Les  artères  de  la  base  de  rencéphale  n'ont  pas  été  examinées  avec 
tout  le  soin  désirable,  de  façon  qu'on  ne  peut  dirç  si  quelques  branches  importantes 
n'étaient  pas  oblitérées. 

Quant  au  caillot  trouvé  dans  l'artère  coronaire.  Je  ne  sais  s'il  était  dû  à  une  em- 
bolie ou  s'il  n'était  pas  le  résultat  d'une  thrombose  pu  coagulation  sur  place  ;  l'alté- 
ration athéromateusé  de  la  partie  de  l'artère  en  rapport  avec  le  caillot  pourrait 
faire  admettre  le  dernier  mode  de  formation.  Mais,  dans  le  cas  actuel,  il  me  semble 
que  la  question  ne  saurait  être  tranchée. 

Quoi  qu'il  en  soit,  la  lésion  de  la  paroi  du  cœur  me  parait  avoir  été  produite  par 
roblitération  de  cette  artère.  11  y  a  eu  très-vraisemblablement  un  infarctus  de  la 
paroi  cardiaque,  infarctus  qui  se  sera  ramolli;  et;  à  un  certain  moment,  peut-être 
dans  les  derniers  instants  de  la  vie»  sous  riofluencc  de  fortes  contractions  du  cœur, 
ee  foyer,  séparé  par  une  couche  très-miaoe  de  tissu  musculaire  de  la  cavité  ventri- 
ealaire  et  de  la  surface  externct  se  sera  ouvert  dans  les  deux  points,  d'abord  dans  la 
cavité  ventrfouiaire,  puis,  sous  l'eiïort  du  sang,  dans  la  cavité  du  péricarde,  et  aiusi 
se  sera  faite  l'hémorrhagie  dans  cette  cavité. 

L'examen  microscopique  du  tissu  ramolli  des  parois  du  foyer  de  ramollissement 
du  cœur  a  permis  d'y  constater  des  flbres  musculaires  brisées,  des  granulations 
graisseuses  et  quelques  rares  corps  granuleux. 

Obs.  II.  ->  La  nommée  B..,,  âgée  de  68  ans,  entre  à  la  Salpètrière,  dans  le  service  des 

Et  lisant  toot  haut^  malgré  lui,  il  murmura,  comme  sTil  était  accompagné  en  sourdine  par 
un  orchestre  invisible,  mélancolique  et  lointain  : 

Il  Quand  vous  venez  le  matin  à  l'hôpital ,  vous  y  apportez  le  baume  de  Cair  libre  et  de 
Cespérmice  du  dehors.  Quelque  chose  de  bon  et  de  salutaire  vous  précède^  vous  accompagne  et 
paus  st^it  :  nous  vous  respirons*  Je  le  crois,  le  don  de  guérir  et  celui  de  se  faire  aimer  émane 
ft'une  seule  et  méfne  source;  vous  serez  le  salut  et  la  providence  de  ceux  qui  vous  appelleront 
H  que  vous  toucherez  ;  mon  caur,  qui  est  condamné  par  la  science,  s'est  attaché  à  vous  sans 
espoir  et  sans  jalousie,  et  plus  vous  gâtez  mes  camarades  d'infortune ,  plus  elles  sont  jeunes 
et  jolies f  plus  je  vous  aime.  Gardez  ce  témoignage  d'une  affection  qui  ne  tient  pas  à  la  terre. 
Ji  vous  portera  bonheur. 

«  Signé,  n*  7.  » 

O  première  jeunesse!  i)  quartier  Latin  1  s*écria  le  docteur^  vous  revivex  pour  moi  tout 
entiera»  Les  choses  naturelles  conservent  un  je  ne  sais  quoi,  une  verdeur  dont  les  années 
M  jMi«nt,  mais  dont  elles  ne  triomphent  jamais  absolument.  Et  maintenant  où  classer  ceia? 
Tenex,  prenez  la  pluiqe«  je  vais  vous  dicter  dMdspiration  un  chapitrey  et  nous  Ini  donnerons 
pour  titre,  si  vous  le  permettez,  VnUtà  l'hôpital,  ou  Trompe^ta^Mort; 

récrivis  donc  sous  la  dictée  du  docteur  qni,  pendant  une  heure,  eut  de  nooveAu  vingt  ans  s 

II 

.  «  Il  fattt  au  romancier  un  del  exprès  pour  ses  aventures,  un  temps  et  une  température 
conformes  à  sesréoits.  Fomr  celui  qui  raconte  simplement,  la  couleur  locale  est  de  toutes  les 
coolevrs»  n  faisait  donc  un  temps  superbe  la  première  fois  que  je  mis  le  pied,  comme  élu* 
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aliénées.  Elle  est  atteinte  de  démence  sénile.  On  la  fait  passer  à  rinflmierie  le  27  novembre 
1866,  parce  qu'elle  a  une  ascile  considérable.  Elle  répond  d*ane  façon  très-nnparfaite  an 
questions  qu*on  loi  adresse  ;  cependant,  elle  dit  que  son  ventre  aurait  commencée  angnen- 
ter  de  volume  six  mois  environ  avant  son  entrée  à  Pinfirmerie»  et  ce  n'est  qQ*iii  bostd^ao 
certain  temps  que  ses  membres  Inférieurs,  qui  sont  naaintenant  asset  fortement  infiUréi, 
auraient  commencé  h  se  tnméGer.  Elle  est  très^maigre,  sa  peau  est  stehe,  comme  terreuse. 
On  diagnostique  Texislence  d'une  cirrhose  du  foie.  Il  y  a  une  dyspnée  assez  intense  qui 
parait  produite  par  le  développement  énorme  de  Tabdomen.  On  fait,  le  30  novembre,  aoe 
ponction  qui  donne  issue  à  près  de  quatorze  litres  de  sérosité  citrine.  Lorsque  les  parois 
abdominales  sont  affaissées,  on  peut  sentir  quelques  inégalités  o'e  la  surface  du  foie. 

Une  nouvelle  ponction  devient  nécessaire  ;  elle  est  pratiquée  le  20  décembre.  On  retire  de 
Fabdomen  quinze  litres  de  liquide.  Enfin,  le  9  janvier,  on  fait  une  troisième  ponctioD  qui 
donne  encore  issue  à  quinze  litres  de  liquide.  La  malade,  qui  avait  été  un  peu  soulagée  apr^ 
chaque  ponction.  Test  encore  momentanément  celte  fois.  Mais  raffaiblissemeot  a  fait  des 
progrès  continuels  et  elle  meurt  le  lA  janvier. 

V autopsie  est  faite  le  15  janvier  1865. 

Je  laisse  de  côté  les  détails  relatifs  à  Tezamen  des  divers  organes,  pour  ne  parler  que  da 
foie.  (Il  n'y  avait  d'ailleurs  aucune  lésion  importante  dans  les  autres  organes.) 

Le  foie  est  diminué  de  volume,  il  pèse.  1,110  grammes.  On  reconnaît  &  première  vue  de 
nombreuses  bosselures,  d'inégales  dimensions  et  des  granulations  jaunâtres  saillantes,  roodi* 
fi-ations  prononcées  surtout  dans  rexlréroilé  droite  du  foie,  dans  le  lobe  gauche  et  dans  la 
partie  du  tissu  la  plus  rapprochée  de  la  face  supérieure  de  l'organe. 

Mais  ce  qui  attire -surtout  l'attention,  c'est  l'état  de  la  veine  porte  hépatiqne.  Ellecontleot 
«ne  matière  comme  caséeuse,  d'un  gris  un  peu  jaunâtre,  d'one  apparence  grenue,  et  elle  en 
est  tellement  remplie  qn'elle  en  est  pour  ainsi  dire  boursouflée.  Les  branches  qoi  naissent 
du  tronc  de  la  veine  pour  pénétrer  dans  le  foie  sont  également  bourrées  de  cette  matière,  et 
en  les  disséquant  au  milieu  de  Torgane»  on  voit  que  les  rameaux  veineux  en  sont  pleias  eux- 
mêmes,  li  parait  indubitable  que  c'est  à  cette  oblitération  de  la  veine  porte,  plutôt  qo'i  la 
cirrhose  partielle  du  foie,  qu'était  due  l'ascite. 

Le  tissu  du  foie»  â  la  face  inférieure  de  l'organe,  et  autour  des  branches  principales  de  la 
veine  porte,  est  très-peu  altéré,  ou  du  moins  n'offre  pas  les  caractères  de  la  cirrhose,  carac- 
tères très-marqués,  au  contraire,  dans  les  parties  extrêmes  des  lobes  droit  et  gaucbe. 

On  examine  avec  soin  l'origine  de  la  veine  porte  hépatique,  et  l'on  constate  que  la  matière 
comme  caséeuse  qui. remplit  cette  veine  cesse  d'exister  À  l'endroit  même  où  la  veine  splè- 

âiant,  dans  un  hôpital;  le  soleil  riait  derrière  les  rideaax«  et  les  maladee  les  plus  désespérés 
essayaient  de  lui  répondre  par  un  sourire*  C'était  jour  public,  d'ailleurs,  et  la  curiosilèf 
je  ne  sais  quelle  attraction  de  la  souffrance,  m'avait  fait  revenir,  après  la  visite,  dans  la  salle 
où  je  fus  externe.  Je  vis  passer  bien  des  pèlerinages  pieux,  résignés,  insouciants;  lesmalbeo- 
reux  se  font  à  tant  de  choses  ! 

«  Une  vieille  femme  tenant  une  petite  fille  de  chaque  main  glissa  sur  le  carreau  trop  loi* 
sant  de  la  salle  et  tomba  presque  dans  mes  bras.  Elle  me  supplia  de  la  conduire,  eo  la  soote- 
nanl,  jusqu'au  n*  7  ;  ce  numéro,  c'est  ma  nièce,  ajouta-l-elle,  une  pauvre  artiste  qui  méritiit 
mieux  qu*un  lit,  sa  vie  durant,  à  Thôpital. 

w  Ces  parolts  me  frappèrent  au  plus  haut  degré,  et  je  ne  sais  sous  quel  prétexte  je  ne 
quittai  pas  la  ruelle  où  la  tante  et  les  deux  petites  sœurs  du  n*  7  se  consolaient  et  s'agi- 
taient â  la  fois.  L'atnée  des  deux  enfants  prenant  la  parole,  dit  :  Grande  sœur,  les  rideau 
et  les  drapa  de  ton  lit  sont  plus  blancs  que  les  nôtres;  je  coucherais  biesi  ici,  umIs  il  f  a  trop 
de  monde  ;  pourquoi  donc  cela  ? — Tu  ne  te  rappelles  donc  pas,  répondit  la  malade,  to  ae  le 
rappelles  donc  pas  ces  grands  dîners  en  ville  où  notre  pauvre  uière  nous  a  conduites  ooeoi 
ëeBx  fois  :  il  y  avait  beaucoup  de  monde  autour  de  la  table,  n'est^se  pai7  eh  bien,  ici  c*es( 
la  même  chose  I  L'enfant  s'imagina  conaprendre.  «  C'est  vrai,  monBura-t-elie...  alors,  t'tA 
plias  amusant,  et  c'est  meilleur  qu'à  la  maison  1  » 

U  malade,  la  tante  et  moi  nous  échangeâmes  un  regard  et  un  sourire  :  un  regard  pooria 
tristesse,  un  sourire  pour  l'élonnement.  Oh!  les  enfants,  ils  ont  rencontré  dans  Gararoiao 
traducteur  inimitable,  on  traître  ravissant;  mais  ils  n'ont  pas  encore  dit  leur  dernier  mol, 
et  leur  naïveté  garde  en  réserve  des  trésors  de  logique  et  de  cniaaté.  Oui,  je  le  crois  fe^ 
mwwl  5  ou  epf-^ni,  un«  petitf  au^  svriouW  qui  Qe  «fait  qi  «icitée,  ni  applaudie,  «i  W*' 
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niqqe  se  réonU  à  la  veine  yaéseQtëriqqe.  Ces  deax  dernières  veines  ont  leur  cavité  entière^ 
inent  libre. 

La  rate  n'offre  aacane  lésion  ;  elle  a  son  volome  normal. 

Les  intestins  ont  leur  coloralion  ordinaire. 

La  vésicule  biliaire  renferme  de  la  bile  un  peu  jaunâtre,  filante.  Le  duodénum  contient  du 
mncus  coloré  par  de  la  bile. 

Les  indsioQs  qni  sont  faites  en  divers  sens  dans  le  foie  montrent  que  tous  les 
rameaux  de  la  veine  porte  sont  remplis  d'une  matière  analogue  à  celle  que  contient 
k  trenc  de  cette  veine;  senleraent,  à  mesure  qu'on  s'éteigne  de  ce  tronc,  on  voit  la 
matière  contenue  dans  les  rameaux  veineux  changer  un  peu  d'aspect  :  elle  est  plus 
rougeàtre;  elle  semble  de  date  moins  ancienne.  Les  veines  stis-bépatiques  et  leurs 
racines  ne  renferment  aucun  contenu  du  mAme  genre. 

Cet  examen  à  l'œil  nu  avait  fait  penser  qu'il  s'agissait  là  d'une  coagulation  du 
sang  dans  la  veine  porte,  bien  que  les  parois  de  eette  veine  n'eussent  présenté  aucun 
indice  d'inflammation.  Mais  l'élude  micposeopique  de  la  matière  renfermée  dans  la 
veine  porte  donna  des  résultats  tout  à  fait  inattendus. 

La  matière  grise  jaunâtre,  grenue^  contenue  dans  le  tronc  de  la  veine,  et  qui  res* 
semblait  tout  à  fait  a  de  la  fibrine  en  voie  de  destruction,  se  montra,  sous  le  mi- 
croscope, constituée  par  de  petites  plaques  subarrondies,  un  peu  irrégulières,  renfer- 
mant des  granulations  graisseuses,  et  par  des  granulations  graisseuses  libres.  Il  n'y 
avait  pas  un  seul  leucocyte.  J^eus  immédiatement  l'idée  que  j'avais  sous  les  yeux  des 
cellules  du  foie  altérées,  flétries.  J'examinai  alors  la  matière  grenue  rougeÀtre  qui  se 
trouvait  un  peu  plus  loin,  dans  les  rameaux  de  la  veine  porte,  et  qui  faisait  suite  à  la 
substance  grisâtre  que  je  venais  d'étudier.  Cette  fois,  il  n'y  avait  plus  à  douter  :  la 
matière  était  entièrement  formée  par  une  accumulation  de  cellules  hépatiques  qui 
paraissaient,  pour  la  plupart,  tout  à  fait  saines.  Je  Qs  des  incisions  sur  le  morceau 
de  foie  que  j'avais  emporté  :  sur  la  surface  des  coupes,  on  voyait  de  nombreux 
rameaux  de  la  veine  porte  divisés  en  travers  et  remplis  de  cette  même  boue  épaisse 
et  rougeâtre.  Pairtout  cette  matière  était  uniquement  formée  de  cellules  du  foie,  la 
plupart  dissociées,  quelques-unes  soudées  encore  les  unes  aux  autres  en  petites  pla- 
queSé  Ces  cellules  contenaient,  soit  un,  soit  deux  noyaux  parfaitement  conservés. 
Les  divers  car.actère9  de  ces  cellules,  et  la  comparaison  qu'on  en  a  faite  avec  les 

mée,  et  que  Ton  mettrait  naturellement,  si  faire  se  pouvait,  sur  la  vole,  débiterait  les  choses 
les  plus  nouvelles  et  les  plus  originales,  quant  à  la  vie,  au  sommeil,  à  là  maladie,  à  la  mort 
et  à  l'éternilé.  Jfais  Tart  de  faire  parler  les  enfants  est  plus  délicat  que  celui  d'interroger 
les  esprits.  En  général,  on  les  provoque  lorsqu'il  sufiQt  de  les  écouler  sans  en  avoir  Fair. 

— <r'^VQus  ravez  entendu,  me  dit  la^malade  :  «  Un  lit  àChâpiial,  c* est  plus  amusant  et  c'est 
meuievrl  »  j'ai  donc  en  une  bonne  idée  et  la  main  heureuse  en  venant  ici...  Et  la  malheu- 
reuse fondit  eo  larmes^  La  tante  restait  impassible  comme  le, destin  et  le  devoir,  et  pressait 
les  enlaots  de  faire  leurs  adieux.  Quelle  scène  d'enfance,  de  jeunesse  et  de  douleur  pour  mon 
début!  mon  àmeieo  était  remuée  profondément;  il  ne  me  vint  qu'un  regret*. •  non  pas  qu'une 
ambition  sur  les  lèvres  :  Si  j'étais  riche  1  pourquoi  pas  si  j'étais  Dieu! 

En  attendant,  je  ne  savais  plus  comment  sortir  de  là;  j'essayai  d'une  phrase  banale  : 

Mademoiselle,  répondis-je,  les  émotions  ne  valent  rien;  puis,  honteux  de  ma  banalité  trop 

èm^e  d'ailleprs,  je  tendis  la  main  au  n*  7. 

—  A  la  bonne  benre,  me  dit  la  malade,  ce  n'est  pas  un  médecin,  c'est  un  ami  quMl  me 
faut.  Ne  sais-je  pas  que  je  dois  mourir  ici,  un  peu  avant  l'âge  de  ma  mère,  mais  de  la  même 
maladie?  J'attends. 

J'avais  retenu  des  paroles  de  la  tante  que  la  malade  était  une  artiste  :  Imagination  d'ar- 
tiste, répliquai-je  donc?  Vous  vivrez  pour  le  succès.  ^  Autre  enfant  que  vous  êtes,  me 
répoodit*elle,  le  succès,  je  le  tiens,  le  voilà  ;  c'est  mm  lit  à  Thôpital  pour  toute  la  durée 
d'une  maladie  dont  on  ne  guérit  pasl  un  lit  à  perpétuité,  enfin!  cela  n'est  pas  donné  à  tout 
le  monde. 

Alors  un  Iiomme  de  60  ans  à.peu  près  intervint,  se  glissa  dans  la  ruelle,  prit  place  sur  la 
chaise  que  la  tante  du  n^7  avait  quittée  quelques  instants  auparavant,  ôla  son  chapeau,  prit 
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éléments  des  parties  saines  da  foie,  ne  pouvaient  laisser  aucun  doute  sur  leur  natare. 

Je  revins  à  la  matière  remplissant  le  tronc  de  la  veine,  et  je  parvins,  non  m& 
peine,  à  découvrir  quelques  cellules  flétries  possédant  encore  leurs  noyaux. 

Dans  une  petite  branche  de  la  veine  porte,  il  y  avait  un  liquide  puriforme.  Il  ne 
contenait  pas  un  seul  globule  de  pus,  mais  on  y  trouvait  d'innombrables  cellules  du 
foie,  sans  altération  visible. 

D'où  pouvaient  provenir  ces  éléments  hépatiques  séparés  de  Torgane  et  accumulés 
dans  la  veine  porte? 

Je  me  livrai  à  un  nouvel  eiaroen  des  coupes  que  J'avais  faites  en  tous  sens  dsnsle 
morceau  de  Toie  que  j'avais  à  ma  disposition,  et  je  rceonnns  qu'il  y  avait  on  certain 
nombre  de  points  où  des  parties  limitées  dn  foio  offiraiont  un  aspect  différent  durate 
du  tissu.  Ces  parties  étaient  d'un  brun  plus  rougeàtre,  et  étaient  circonscrites  sur  lei 
coupes  par  un  bord  plus  sombre,  ainuesx,  irrégulier;  mais  ce  qui  les  distiogoait 
plus  nettement  encore,  c'est  que  le  tissu,  dan»  ces  endroits,  était  très*ramolli,  et 
même,  dans  quelques-uns  d'entre  eux,  formait  une  sorte  de  boue  analogue  à  celle 
qui  remplissait  les  rameaui  de  la  veine  porte.  Le  lendemain,  je  pus  constater  la 
même  altération  du  foie  sur  d'autres  morceaux  qui  avaient  été  conservés. 

C'était  là,  bien  certainement,  l'origine  de  cette  boue  de  cellules  hépatiques  qui 
remplissait  le  système  de  la  veine  porte.  Par  auite  du  ramollissement  du  foie  dans 
divers  pointe,  les  éléments  s'étaient  fait  Jour  sans  doute  dans  les  ramuscul»,  altérés 
aussi  et  rompus,  de  la  veine  porte;  pois,  ce  travail  morbide  continuant,  de  nouveani 
débris  du  tissu  pénétrant  dans  les  veines,  la  matière  qui  y  était  entrée  eo  premier 
lieu  avait  été  de  plus  en  plus  repoussée  des  profoodeon  de  Torgane  vers  le  tn>Dede 
la  veine.  On  s'explique  ainsi  pourquoi  la  matière  contenue  dans  le  tronc  deiateioe 
porte  était  plus  alténée  que  celle  que  renfermaient  ses  rameaux,  surtout  lej  rameaox 
un  peu  éloignés  du  tronc.  Dans  le  tronc  de  la  veine,  les  cellules,  détachées  depuis 
longtemps  du  tissu  do  foie,  s'étalent  complètement  flétries,  tandis  que,  dans  les 
rameaux,  les  cellules  avaient  encore  conservé  leurs  caractères  normaux. 

Mais  par  quel  mécanisme  le  ramollissement  de  parties  disséminées  da  foie  a-t-il 
eu  lieu?  C'est  une  question  que  je  suis  forcé  de  laisser  sans  réponse.  On  n'a  malbeo- 
reusement  reconnu  ce  que  la  lésion  avait  d'intéressant  que  lorsque  le  foie  était  d^à 
en  grande  partie  détruit  pour  Hexamen  à  l'œil  nu.  Ces  îlots  hépatiques  en  ifoiede 
^sssssssssssssassssaaBsamstsssÊimtÊÊÊmmmmÊÊtma^mmÊÊmm 

une  pincée  de  tabac  dans  une  tabatière  d'ècaille,  à  cercle  d*or,  et  h  portrait  de  famille,  et  ne 
se  bâta  nullement  de  prendre  la  parole. 

A  sa  physionomie,  à  sa  mise,  je  discernaii  tout  de  suite  un  de  ces  braves  bourgeois  qo), 
avant  1880,  voulaient  la  Charte,  rien  que  la  Charte,  toute  la  Charte...  En  y  regardant  (1*db 
peu  plus  près,  Je  reconnus,  en  effet,  le  père  de  mon  interne.  Qoel  motif  l'amenait  ao  d*7I 
Cela  mMtttriguait  beaucoup,  et  cependant  la  discrétion  m'ordonnait  de  m^éloigner...  Je  Us 
un  pas.  —  Non,  non,  restez,  me  dit  la  malade;  je  sais  bien  de  quelle  faute  monsieur  Tient 
m*accdser  et  se  plaitadre;  vous  serez  un  Juge  Impartial  entre  nona,  et,  si  vtKisme  jogv 
coupable,  à  rinalant  même  je  renonèerai  à  mon  9ucchSn„»  Je  quitterai  ce  It!  et  fini  mooifr 
à  la  grâce  de  Dieu! 

*  ^  Ma  chère  demoiselle,  répliqua  le  visiteur,  je  vois  que  j'ai  aifaire  eti  vous  â  nae  per- 
sonne bien  préparée;  eh  bien,  je  sais  heureux  de  ne  point  vont  surprendre,  pulsqaeTOtre 
état  mérite,  â  ce  que  dit  mon  fils,  de  sérieux  ménagements.  Je  viens  donc  seatemeot  tsos 
voir  et  puis  vous  gronder.  Ce  n'est  pas  trop,  n*eat-ce  pas?  après  la  lettre  que  j'ai...  sarprise; 
car  jieTai  surprise,  elle,  et  qui  commence  par  ces  mots  t 

—  «  Quand  vous  venez  le  malin|à  Thôpital,  »  interrompit  la  malade,  et  qui  tnif  parles 
suivants  :  «  Plus  je  vous  aime.  » 

—  Diable,  répliqua  le  grondeur,  vous  savez  donc  vôtre  rôle  par  cœur... 

—  Mon  rôle,  si  vous  îè  préférez,  Monsieur,  i!  se  compose  de  deux  mots  î  Je  l'aime,  et  d'à» 
acte  :  le  meurs. 

Le  père  de  mon  interne  me  consulta  du  regard,  et  mon  regard  ne  démentit  pas  le  a*  7. 
Je  n'ai  jatnals  vu  d*homme  plus  malhedreux  ators  que  oe  digne  homme.  Il  prisait,  il  pri- 
sait, il  prisait  pour  s'endorefr»  mais  visiblement  il  n'y  réussbsait  pas. 
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raroonissement  donnaient  l'idée  d'une  altération  analogue  à  celle  des  infarctus  "rfseé* 
raux  ;  mais  i|  est  impossible  de  décider  de  la  valeur  de  ce  rapprochement.  L'artère 
hépatique  n'a  pas  pu  être  examinée.  Le  cœur  n'offrait  que  des  incrustations  calcaires 
de  la  valvule  milrale.  L'aorte  était  saine. 

Il  y  a»  comme  on  le  voit,  un  important  desideratum  dans  cette  observation,  puisque 
l'origine  première  des  lésions  n'a  pas  pu  être  déterminée.  Cependant  J'ai  cru  pouvoir 
communiquer  ce  faft  à  la  Société,  parce  qu'il  s'agit  d'une  altération  du  foie  qm 
n'a  guère  été  sH^n&léf  jti^a'l^i  (1).  L'aftêTfnoD  étant  «ppelée  s«r  Foiistence  de  cette 
altération,  on  pourra,  je  l'espère,  dans  un  cas  semblable,  se  livrer  à  des  recherches 
plus  méthodiques  et  combler  les  |acupc!js  i^ue  p^rédeate^  h  mop  grand  regret,  la  rela- 
tion de  ce  fait. 

Je  termine  en  faisant  remarquer  quelques  détails  de  cette  observation  qui  méritent 
une  mention  spéciale. 

1^  le  rappellerai  d'abord  que,  tnafgré  Tobstructfon  absolument  complète  de 
la  veine  porte  hépatique,  la  veine  splénique  n'offrait  aucune  coagulation  (son  calibre 
au  niveau  du  pancréas  paraissait  rétréci)  ;  que  la  rate  était  entièrement  saine  ;  que 
les  intestins  étaient  sains  âussî,  sans  trace  de  congestion.  H  avait  donc  dû  s'établir 
une  circulation  veineuse  collatérale  pour  le  sang  qui  revenait  de  la  rate  et  des 
intestins.  Il  n'y  avait  certainement  pas  d'ailleurs  un  développement  considérable  des 
veines  sous-cutanées  abdominales  ; 

2»  Je  rappellerai  encore  que,  malgré  cette  oblitération  de*  la  veine  p<Mrte,  la  sécré- 

(i)  Je  dois  dire,  toutefois,  qne  M.  Lancereaax  a  communiqué  à  la  Société  de  biologie  deux  ou  trois 
faits  qui  paraissent  avoir  la  plus  grande  analogie  afee  celui  dont  II  est  question  Ici.  Je  vols  dans 
le  Traité  praiiq^  diê  matadfes  du  fitiê  de  Freriehs  (trailveltoo  françaHe,  deottène  édition,  f  886, 
p.  712,  note  1%  que  «  M.  BamiMerger  a  cité  un  cas  de  fonnation  endogène  de  cancer  dans  la  vdne  porte, 
exlstanl  en  l'diseneeda  tout  autre  produit  cancéreux,  dan»  le  reste  du  corps.  Toute  retendue  de  la  veiM 
porte*  jusque  dans  ses  ramifications  les  plus  fines,  était  remplie  par  un  coagulom  pulUcé  formé  de 
cellules  ^  noyaux,  volumineuses  et  de  forme  variable.  »  L'identité  complète  qui  existait ,  dans  le  cas 
que  j*ai  observé,  entre  les  cellules  formant  le  magma  contenu  dans  la  veine  et  les  cellules  des  parties 
saines  du  foie,  établit  nettement  qu'il  ne  s'agissait  pas  ici  d'un  cas  de  cancer  du  foie,  de  forme  parti- 
culière. 

^  Diable!  diable!  diable! reprit-il,  oo  ne  meurt  pas  comme  cela  quand  on  est  jeune... 
(une  prise),  quand  on  est  jolie  (une  prise),  quand  on  a  dn  talent  ;  car  je  vous  ai  entendue 
chanter  à  TOpéra-^omique  des  bouts  de  rôle  ;  mais  pour  un  connaisseur  cela  suffit.  Serais- 
je  ici,  d'ailleurs,  si  je  ne  vous  savais  pas  dangereuse  à  catisé  de  vos  mérites,  de  votre  hon- 
nêteté, de  vos  misères? 

l^  malade  tendit  la  main  au  père  de  mon  ami  ;  Soyez  tranquille,  lui  9ssura-t-elle,y<!  rCa(me 
plus  qm  vous. 

Et  cela  était  vrai  dans  un  sens  sublime  qui  alla  droit  au  cœur  du  père  et  du  vieillard. 

—  Diable!  diable  !  je  n'en  demande  pas  \mU  nKiriBiira  le  vieUltrd  émo  joaqu'anx  larmes. 
refltiuM^.fadDNi  Jesaniiiles)  j'ai  conltibué  à  faire  ia  forione  de  A«WH  4es  Bmê  à  TOdéon... 
Vives,  j&a  bouasdMMiseHe^et^  vivra  verra.  Je  ji'ai  jaoïaia  demandé  la  mort  4u  pécheur* 

Pour  bien  copaprendre  et  excuser  Timporlance  que  le  père  de  mon  ami  avait  attachée  à 
une  lettré,  à  un  incident,  0  fout  se  rappeler...  non,  il  vaut  mieux  apprendre  qu'en  ce  temps* 
lày  il  arrivait  aux  meilleurs  étudiants  de  fl(*attacher  à  de  pauvres  filles,  de  quitter  tout  Tun 
pour  Tautre,  dé.sp  sacrifier  fout  l'un  à  l'autre,  qui  donnant  des  répétitions,  qui  raccommo- 
dant 011  blandîissant  dn  linge  pour  vivre  et  passer  les  examens.  On  s'aimait  alors,  ou  tout  au 
moins  on  s*estîmait  in  finem,  for  ever.  La  célébrité,  la  fortune  daignaient  parfois  couronner 
ces  unions  qui  passaient  par  la  mairie,  vofre  même  par  Téglise.  Les  dangers  de  cette  nature- 
là  n'exilent  plus  aujourd*hui;  d'abord,  peu  de  jeunes  et  jolies  filles  viennent  à  Pb^pilal; 
elles  connaissent  trop  pour  cela,  en  général,  le  prix  des  fleurs,  de  là  beauté,  du  temps^ 
et  rinanité  de  l'art  pour  l*art,  ^{,..  puis  nous  avons  à  présent  un  si|[rand  nombre  d'insli- 
tniions'de  prévoyance,  infinila  Grande  Chaumi^e^t  son  c<Bur;TolIà  jadis. 
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tiOD  de  la  bile  avait  continué  à  se  faire,  oe  qui  est  d'aceord  avec  ce  qui  a  été  coostalé 
déjà  par  d'autres  auteurs,  entre  autres  par  M.  Gintrac  et  par  U.  Oré  ; 

S''  Enfla,  j'ai  cherché  si  le  tissu  du  foie  contenait  de  la  glycose  ou  de  la  matière 
glycogène.  Il  n'y  avait  certainement  pas  de  matière  glycogène  ;  mais  je  n'oserais  pas 
affirmer  l'absence  de  glycose.  J'ai  obtenu  deux  fois  une  réaction  nette  par  la  liqueur 
de  Bareswill,  et  si  cette  réaction  n'était  pas  une  preuve  infidèle,  je  n'hésiterais  pas  à 
admettre  la  persistance  de  la  production  du  sucre  hépatique  dans  ce  cas. 

«Il ■■  ■     ■  ■  !■  I «I     i  ■  .1  ■     .       I  .    .    . . ,11  »      .  I    1 1  >        I    I  *     ■   ■  -^^-^^1— — ^^«^1^ 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 


SOCIÉTÉ  MÉDICO-CHIRUROICALE  DC  PARIS. 
Séance  du  11  JaiiTier  1866.  ^Présidence  de  M.  Am.FoRCET,  vice-président. 
Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  lu  et  adopté. 

La  correspondance  écrite  comprend  des  lettres  de  MM.  Gollomb,  Gaide,  BertboUe»  qui  s'exco- 
sent  de  ne  pouvoir  assister  à  la  séance. 

La  correspondance  imprimée  comprend  un  fascicule  des  Mémoires  d$  la  Société  ùnpériaU 
de  médecine  de  Marmite  (numéro  d'octobre  1865).  M.  de  Pietra  Santa,  rapporteur. 

M.  GuAaPBNTiER  lit  le  rapport  suivant  sur  un  travail,  la  scUrodermie,  envoyé  par  M.  le  doc- 
teur Paul  HoRTELOUP,  à  Tappui  de  sa  candidature  au  titre  de  membre  titulaire  de  la  Sodélé. 

Messieurs, 
De  temps  en  temps  apparaissent  dans  la  science  des  faits  bizarres,  étranges,  qui,  par  leur 
rareté  même,  déroutent  le  savoir  le  plus  profond  et  Texpérience  la  plus  consommée.  Consi- 
dérés d'abord  comme  des  exceptions  pathologiques,  ces  faits  excitent  tout  à  la  fois  la  curio- 
sité et  rhabileté  des  praticiens  qui  sont  appelés  à  les  examinen  Épara  dans  les  jouroaiu  |>eiH 
dant  un  certain  temps,  ces  faits  sont  ensuite  recueillis  et  groupés  par  d'antres  cberdiearB;  ils 
se  multiplient,  les  observations  deviennent  plus  fréquentes,  et,  au  bout  d*UD  certain  levps,  k 
lumière  se  fait  au  milieu  de  cette  obscurité,  et  on  parvient  à  classer  ces  faits,  à  les  rapporter 
à  une  sorte  de  type,  et  à  en  faire  un  tout  capable  de  constituer  une  nouvelle  enUté  morbide. 
Ce  qui  a  été  fait  pour  la  paralysie  dîphlhérilique,  pour  la  maladie  d'Addison,  M.  Horteloup 
vient  de  le  faire  pour  uue  maladie  plus  rare  encore,  que  Ton  appelle  aujourd'hui  la  scléroder- 

La  malade,  trop  émue  depuis  le  matin,  tomba  dans  un  évanouissement  absolu  ;  son  visage, 
blanc  comme  un  lis,  refléta  Téternilé. 
•^  Est-ce  fini?  me  demanda  le  père. 

—  Oui,  répondiS'ge  machinalement  et  dans  mon  trouble  et  mon  embarras,  en  face  d'oo 
accident  de  gravité  inconnue. 

Le  bonhomme  s'enfuit  en  semant  de  diabU  le  'chemin  de  la  salle  à  la  chambre  de  garde, 
où  je  me  rendis  bientôt  moi-même  pour  chercher  du  renfort',  le  n"  7  me  paraissant  être 
dans  un  état  alarmant,  désespéré  ;  j*y  reirouvai  le  fuyard  de  tout  à  rheure,en  train  d*écrire. 

-- Eh  bien?  m-il. 

Je  ne  répoiidis  que  par  un  signe  annonçant  «n  reste  d'espoir. 

--'  tenez,  ajefuta-t-il,  portez-loi  cela  bien  vite  :  u  Bon  poor  se  guérir  dans  ma  maiwB,  et 
permis  de  visite  journalière  à  la  petite  famille  do  n*  7.  »  Est-ce  bien,  mon  amit  *—  le  iiaistt 
la  main  qui  me  tendait  l'écrit. 

Lorsque  nous  retournâmes,  Tinterne  de  service  et  moi,  près  de  la  noalade,  elle  avait  les 
paupières  entr'o\xvertes,  et  je  m'empressai  de  placer  sa  délivrance  devant  ses  yeux.  Cela  se  fit 
toujours,  pensai-je.  Elle  me  fit  comprendre  qu*elle  voulait  voir,  et  qu'il  fallait  lai  amener 
l'auteur  de  la  bonne  nouvelle....  A  son  retour,  en  effet,  la  malade  loi  tendit  les  mains,  rat- 
tira  sur  son  cœur,  et  murmura  ces  paroles  :  «  Je  suis  mieux  ici  pour  mourir  sans  causer 
d'embarras  à  personne*...  La  place  est  meilleure  sur  mon  lit,  à  rhôpital,  pour  obtenir  qnei- 
qnes  lignes  de  justice  et  de  regret,....  moi  que  l'on  a  enterrée  vivante  dans  le  silence  et  Tonbli. 
Ce  lit  est  donc  nécessaire  à  ma  gloire,  ajouta4-elle  avec  une  ironie  sublime...,,  et  à  moo 
bonheur!...    , 

—  Elle  veut  LE  voir  tous  les  matins,  nous  dit  le  père,  dileait  infiimn;  que  Ton  parle  <ie 
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mie,  et  dont  bien  peu  de  vous,  Messieurs,  out  probablement  été  à  même  de  constater  Texis- 
tenoe.  M.  Horteloup  a  fait  de  celte  étude  le  sujet  de  sa  thèse,  et  c'est  de  cet  ouvrage  que  je 
suis  chargé  de  vous  rendre  compte. 

Si  j'ai  dit  que  Inen  peu  de  vous  avaient  été  à  même  de  constater  Texistence  de  ces  faits, 
c*est  qu'ils  sont  pour  ainsi  dire  exceptionnels,  que  la  plupart  ont  été  publiés  par  des  praticiens 
ou  étrangers,  ou  éloignés  de  Paris,  observés  plus  ou  moins  loin  de  nous,  c'est  que  je  désire 
vous  faire  comprendre  l'importance  de  la  thèse  que  M.  Horteloup  présente  à  l'a^^ui  de  sa 
candidature,  el  vous  faire  excuser  en  même  temps  la  longueur  et  la  minutie  des  détails  dacs 
lesquels  je  serai  obligé  d'entrer.  Je  tâcherai  d'abuser  de  voire  attention  le  moins  possible  ; 
mais  il  s'agit  d'un  travail  sérieux,  et  je  suis  sûr  que  vous  ne  regretterez  pas  les  instaots  que 
voua  lui  aurez  consacrés. 

M.  Horteloup  a  réuni  dans  sa  thèse  toutes  les  observations  connues  de  sclérodermie  :  elles 
sont  au  nombre  sealement  de  dO  ;  mais  elles  ont  toutes  été  prises  par  des  praticiens  conscien- 
cieux, qui  y  ont  mis  un  soin  d'autant  plus  grand  que  le  fait  les  surprenait  davantage  ;  toutes 
sont  à  peu  près  identiques,  sauf  quelques  détails,  et  il  me  suffira  de  vous  en  lire  une  pour  vous 
donner  à  peu  près  Tidée  de  toutes  les  autres.  Quelques  détails  que  je  vous  signalerai  en  pas- 
sant les  difféiencient  seules. 

En  iSUSy  M.  Thirial  publiait  un  long  article  intitulé  :  Sclérème  chez  les  adultes  comparé  à 
celui  des  nouveau-nés,  etc. 

Deux  observations  faisaient  la  base  de  ce  mémoire.  La  première  recueillie  dans  le  service  de 
M.  le  professeur  Trousseau,  en  1833;  la  deuxième  en  i8/i/i.  Je  vous  demande  la  permission  de 
vous  en  lire  une  (obs.  II*). 

M.  Trousseau  n'admit  pas  la  relation  que  M.  Tbirial  avait  voulu  trouver  entre  celte  affection 
el  le  sclérème  des  nouveau-nés,  et  se  borna  à  la  considérer  comme  un  fait  rare  et  qui  ne  ren- 
trait dans  aucune  maladie  connue. 

En  1847,  M.  Grisolle  publiait  sous  le  tili^  de  maladie  rare  de  la  peau  un  fait  analogue. 
Puis  M.  Forget,  de  Strasbourg,  publiait  un  quatrième  fait  el  lui  donnait  le  nom  de  chorionitis, 
ou  sclérostenose  cutanée,  mot  exprimant  la  dureté  et  Tétroitesse  de  l'enveloppe  cutanée. 
Nous  verrons  à  propos  de  la  nature  de  la  maladie  qu'il  ne  se  borna  pas  à  lui  créer  un  nom  et 
qu'il  voulut  aussi  se  charger  de  l'expliquer  théoriquement. 

Quatre  mois  après,  M.  Gintrac  changeait  le  nom  pour  celui  de  sclérodermie  qui  ne  préjuge 
rien,  et  publiait  à  l'appui  de  sa  note  quatre  nouveaux  faits  qu'il  avait  pu  retrouver  dans  ses 
recherches  bibliographiques  :  un  de  Dumesbrouk,  un  de  Xanctus  Lusitanus,  un  de  Fantonetti, 
un  du  docteur  Gurzio.  -^  Vers  la  même  époque,  M.  Putégnat,  de  Lunéville,  publiait  la  neu- 
vième observation.  Elle  avait  le  grand  intérêt  d'être  la  première  prise  sur  un  homme. 

Tamonr  do  Créateur  pour  la  oréature/ou  de  la  créature  pour  ses  semblables,  il  faut  toujours 
employer  le  même  langage  dès  qu'il  s'agit  de  la  vérité. 

«  La  bonté  que  vous  m'avez  témoignée  ne  sera  pas  perdue...,  continua  la  malade  d'une 
voix  de  plus  en  plus  faible...  Ce  lit  aéra  béni  à  cause  de  vous,  et  il  n'y  mourra  plus  personne 
de  longtemps  après  moi.  Adieu,  vous...  Adieu...  luil  » 

Ce  fat  son  dernier  soupir. 

Cette  scène  est  demeurée  dans  mon  esprit  et  dans  mon  cœur.  Elle  a  inauguré  pour  moi 
cette  philosophie  de  la  clinique  el  de  l'hôpital  la  plus  haute,  la  plus  instructive,  la  plus  posi- 
tive de  toutes.  La  lettre  que  vous  avez  lue  ce  malin  m' a  été  donnée  comme  à  un  des  témoins 
du  malheur,  et  par  deux  hommes  dont  l'un  ne  voulait  pas  garder  comme  la  fatuité  d'un  Irisle 
BQCcës,  et  dont  l'autre  se  reprochait  une  intervention  inutile  et  f&cheuse  dans  un  drame 
fatol. 

Qu*advint-ll  de  la  prédiclioD  du  n*  7?  Elle  se  léalisa  pendant  deux  années  et  plus,  et  les 
étudiants,  traduisant  cette  prophétie  en  langue  vulgaire,  avaient  surnommé  le  lit  qui  porte 
ce  numéro  :  Trampe-la-MorU  Ne  haussez  pas  les  épaule^;  ne  me  parlez  point  de  hasard  sur- 
toutb  La  vieillesse  vous  guérira  de  ce  mot-là. 

Et  maintenant,  j'ai  fini  de  dicter,  mais  j'ai  besoin  de  prendre  l'air  ;  il  fait  beau,  vous  me 
donnerez  le  bras,  et  nous  irons,  en  souvenir  de  la  pauvre  enfant  dont  j'ai  aidé  la  famille» 
rendre  visite  et  hommage  au  symbole  de  la  Jeunesse,  du  talent  et  du  malheur! 

—  Au  tombeau  de  Murger,  alors? 

—  A  la  légende  sculptée,  immortelle  de  ceux  qui  sont  morts  ou  qui  mourront  sans  avoir 
dit  leur  lé  dernier  mol  ou  réparé  leurs  fautes,  du  vivant  même  de  leur  cœur  on  de  leur  génie, 
çur  un  lit  de  roses  ou  $ur  un  lit  à  l'hôpital  1  Pierre  Bernaru. 
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En  18^7,  M.  Bouchut  observe  nn  autre  homme  atteint  de  sclérodermie. 

Puis  paraissent  une  nouvelle  observation  de  M.  Thirial,  trois  de  M.  Rilliet,  \m  de  M.  le 
docteur  Pelletier. 

M.  Ravel,  continuant  les  recherches  de  Gintrae,  fait  coanattre  une  observation  de  Slnnbiû. 
Puis  viennent  les  faits  de  Alibert,  au  nombre  de  deux.  Et  pendant  six  ans  ie  silence  se  fait  de 
nouveau  sur  cette  question,  qoi  semble  oubliée. 

En  i85A  parait  un  mémoire  de  Gillette,  intitulé  !  Du  scUrhne  simple,  avec  deux  olaeni^ 
tions  nouvelles  de  sclérodermie.  Les  Archives  publient  une  observation  de  Heni». 

En  1858,  M.  Arning  publie  un  long  mémoire  sur  le  sclerema  adultorwn,  et  le  docteur  PcBre- 
ter  publie  la  première  observation  avec  autopsie. 

Vient  enfin  la  revue  critique  de  M.  Lasègue,  très-complète  et  d'une  importance  capitale  dns 
la  question. 

Puis  un  fait  de  M.  Villemin,  un  de  M.  le  docteur  Panas,  et  un  de  M.  le  docteur  Raynaod. 

A  ces  faits  ajoutez-en  deux  sur  lesquels  nous  reviendrons,  ft  cause  de  certaines  parUcQlarités 
quMIs  ont  présentées,  Tun  de  M.  le  docteur  Fournier,  Taulre  de  M.  Mirault  (d'Angers),  poWié 
par  M.  le  docteur  Verneuil  dans  la  Gazette  hebdomadaire,  et  vous  aurez  la  liste  de  tOQl«  te 
observations  que  M.  Horteloup  a  pu  se  procurer. 

C'est  en  analysant,  en  compulsant  tous  ces  faits  qu'il  a  pu  établir  la  symptoniatoI(^e  de  k 
sclérodermie. 

Le  signe  caractéristique  est  une  dureté  particulière  de  la  peau,  qui  n'est  ni  celle  de  l'œdème 
ni  celle  de  l'inflammation.  Lorsqu'on  presse  fortement  sur  les  téguments,  il  est  impossible d*y 
laisser  la  dépression  du  doigt,  et  si  Ton  veut  saisir  la  peau,  il  est  impossible  d'y  parvenir.  Les 
plis  et  sillons  de  la  peau  disparaissent,  et  la  peau  prend  l'aspect  d'une  statue  de  mail)reoQàe 
cire.  L'induration  est  telle  que  l'on  ne  peut  enfdncer  d*épingle  dans  la  peau  sans  la  ftire 
plisser. 

A  cette  induration  se  joint  un  changement  de  coloration  sale,  jaune  grise,  av^tacbes  brunes 
ou  rouges,  enfin  brunâtres  (M.  Putégnal).  Cette  coloration  est  plus  marquée  aovfeage. 

Les  taches  sont  de  deux  ordres  :  les  unes  en  plaques  assez  étendues,  rougeltres  on  vio- 
lettes, ne  changeant  pas  d'aspect  à  la  pression,  et  siégeant  surtout  sur  les  part/es  (MSftfses: 
les  autres,  beaucoup  plus  petites,  plus  rouges,  disparaissent  sous  la  pression  4u  dcnç^l, t\ 
semblent  produites  par  des  dilalations  vasculaires. 

Les  plaques  de  la  première  catégorie  deviennent  le  signe  fréquent  d'ulcérations  qai  oui  iin« 
physionomie  toute  particulière;  elles  sont  très-petites,  très-su perflcicl les,  et  ne  donncnlpa? 
lieu  à  une  suppuration  bien  franche.  La  peaii  devient  humide;  l'épiderme  se  soulève,  se 
détache  et  l'ulcère  est  produit.  Au  bout  d'un  certain  temps,  la  sécrétion  séreuse  cesse,  la 
partie  se  sèche,  et  Tulcération  est  remplacée  par  une  surface  blanche,  lisse  et  déprimée. 

Les  taches  de  la  deuxième  catégorie,  au  contraire,  peuvent  devenir  d^in  noir  foncé  (Jtfrt^ 
senter  ce  que  M.  Raynaud  appelle  l'asphyxie  locale  (obs.  de  M.  Rayoaud). 

L'induration  a  été  notée  plus  particulièrement  dans  la  partie  supérieure  du  troue  :  cm, 
épaules,  poitrine.  Au  tronc,  il  n*y  a  pas  de  limite  tranchée  entre  les  parties  malades  et  eell» 
qui  sont  saines;  aux  membres,  au  contraire,  on  voit  souvent  une  sorte  de  bracelet  qui  v&T<[Qy 
nettement  la  limite  du  mal.  Les  plis  de  l'aisselle  et  de  l'aine  paraissent  jouir  d*iine  iffifflooil^  î 
peu  près  complète. 

Se  présentant  sous  forme  de  plaques,  llndaration,  d'autred  fois,  entoure  le  tronc  comioeiB 
corset,  une  gaine  ;  elle  est  plus  considérable  à  la  partie  externe  des  membres,  aux  mamelte 
à  la  nuque. 

La  peau  est  en  outre  rétractée,  au  point  d'amener  l'amaigrissement  des  malades  et/Vf»* 
phie  des  glandes  mammaires. 

Celte  induration  et  celte  rétraction  amènent,  on  le  comprend,  une  gène  considérable  |to 
les  monvemenls,  et  quand  elles  siègent  à  la  face,  elles  lui  donnent  un  aspect  dlmmobililPÇ® 
avait  fait  faire  à  Thirial  la  comparaison  de  ses  malades  avec  des  statues  de  marbre  ou  de  «r*- 
Plus  considérable  au  niveau  des  articulations,  l'induration  peut  aller  jusqu'à  simuler  Tautrloff. 

Ajoutez  à  cela  l'absence  la  plus  habituelle  de  lésions  générales  :  pas  de  fièvre,  d'opja^ssofi, 
d'irrégularité  des  battements  du  cœur,  le  pouls  sans  caractère  spécial,  et,  pour  comble  de 
bizarrerie,  la  peau  conservant  ses  fonctions.  La  sensibilité  est  intacte ,  la  transpiration  pe^sc- 
tant.  Aucune  douleur,  cuisson  ou  picotement  ;  la  température  normale,  ou  abaissée  exccpûon- 
nellement;  aucune  altération  des  fonctions  digestives,  ni  sucre  ni  albumine  dans  lesuriseî. 
et  vous  aurez  te  tableau  exact  que  vous  relrouverez  dans  lout^  les  observations. 

Il  faut  dire  cependant  que  les  malades  perdent  peu  à  peu  leurs  forces  et  que,  sans  ^H*^^ 
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possible  d'assigner  um  cause  de  dépérissement,  Ils  arrivent  insenalblemeiit  à  un  véritable 
degré  de  marasme. 

Quels  sont  le  début,  la  marche,  la  durée  de  ia  aciérodermie  7  Voilà  ce  que  M.  Horteloup  n'a 
pu  exposer  nettement,  les  observations  étant,  la  plupart  du  temps»  fort  incomplètes  sous  ces 
poiDts  de  vue. 

Tantôt  le  début  est  progressif,  précédé  de  troubles  dans  la  santé,  d'érupliona  phlycténoldes 
ou  pemphygofdes,  de  petites  ulcératioiis;  tantôt  il  se  fait  d'une  manière  brusque  et  rapide,  à 
la  suite  d'un  refroidissement 

Dans  les  observations  de  Rilliet,  il  y  a  deux  formes  de  début  très-curieuses  : 

La  première  malade,  âgée  de  «  ans,  s'étaR  plainte  subitement  d'une  violente  douleur  à  Tépir 
gastre*  avec  palpitations  intenses.  Pools  à  180,  et  la  région  épigastrique  devient  dure»  résis* 
taute,  mate,  formant  comme  une  plaque  solide  enchâssée  dans  les  parois  de  Fabdomen. 

La  deoxlème  malade»  pendant  deux  mois,  éprouve  une  douleur  craropoïde  dans  le  bord  cubi«- 
tal  de  Tavant-bras  droit,  puis  survient  de  la  raideur  et  de  la  gène  des  mouvements,  et  après 
deux  mois  la  peau  se  durcit  et  se  couvre  de  taches  blanches  et  rouges. 

Débutant  d'abord  par  une  simple  tension,  la  sclérodermie  augmente  insensiblement  et  arrive 
à  cette  contraction  douloureuse  dont  il  a  été  parlé.  Mais  un  fait  plus  curieux  encore,  c'est  la 
symétrie  que  présente  l'envahissement  de  la  sclérodermie. 

Chez  tous  les  malades,  les  parties  symétriques  du  corps  ont  été  envahies  alternativement  ou 
en  même  temps.  Quant  aux  plaques  rouge&tres,  ne  changeant  pas  de  couleur  à  la  pression, 
elles  n'ont  rien  de  fixe  dans  leur  apparition. 

La  durée  n'a  jamais  été  moindre  de  trois  mois  et  a  pu  dépasser  trois  ou  quatre  ans.  X}uant 
au  pronostic,  sur  21  observations  non  douteuses,  10  ne  donnent  aucun  renseignement;  sur  les 
11  restantes,  S  morts,  8  guérisons.  Sur  les  3  morts,  1  déteimioée  par  des  tubercules  pulmo- 
naires, les  9  autres  par  le  marasme;  enfin,  le  docteur  Auspilz,  à  Vienne,  a  vu  un  scléroder^ 
mique  pris  d'albuminurie  et  succombant  à  des  accidents  urémiquea. 

Deux  autopsies  seulement  ont  été  faites,  et  voici  ce  qu'elles  ont  donné  :  Différence  d'épais- 
seur  de  la  peau  dont  la  section  est  très-difficile.  Sur  la  surface  de  section,  le  ohorion  ne  se 
distingue  pas  d'abord  du  tissu  oellukire  sous-cutané,  mais  on  peut  néanmoins,  avec  de  l'atten- 
Uon,  isoler  les  deux  eouches.  Hypertrophie  du  derme,  libres  élastiques  en  grand  nombre; 
diminution  des  vésicules  graisseuses.  La  peau  semble  fusionnée  avec  le  tissu  cellulaire.  Les 
troncs  vascnlaires  de  la  peau,  dans  une  hauteur  correspondante  à  la  moitié  de  l'épaisseur  du 
derme,  portent  des  disques  de  pigment  brun  en  partie  contenus  dans  Tépusseur  des  parois  des 
vaisseaux,  en  partie  accumulés  dans  le  tissu  conjonctif  voisia.  Intégrité  des  glandes  sébacées 
et  sudoripares;  adhérence  du  tissu  sous-cutané  aux  muscles,  aponévroses  et  tendons.  Enfin, 
dans  robservation  de  M.  Vemeuil,  des  brides  cellulo-fibreuses  courtes  et  fortes,  étendues  d'une 
Burfiace  articulaire  à  l'autre  (doigt),  établissaient  une  fknsse  ankyloae. 

Gomme  étiologie,  rien  de  bien  net  Prédisposition  du  sexe  féminin  :  sur  27  observations, 
21  femmes.  Certains  auteurs  veulent  voir  une  relation  entre  le  rhumatisme  et  la  sclérodermie. 
M.  Lassègue  signale  un  état  cachectique  se  rapprochant  de  l'étal  scrofuleux,  qui  parait,  en 
effet,  être  à  noter  particulièrement;  enfin,  le  froid  comme  cause  efiiciente. 

Les  caractères  que  nous  venons  d'assigner  à  la  sclérodermie  sont  assez  nets  pour  que  Ton 
ne  puisse  h  confondre  avec  aucune  maladie,  et  la  dilTérencient  de  la  chélolde.  de  Tichthyose, 
mais,  quelquefois,  la  maladie  se  nMisque  sous  d'autres  symptômes,  et  alors  devient  difficile  à 
diagnostiquer;  c'est  ce  qui  a  eu  lien  chez  le  malade  de  M.  Foumier  et  de  M.  VerneuiL  Je 
vous  demande  la  permission  de  lire  cette  dernière,  si  longue  qu'elle  soit,  ou  de  vous  y  ren- 
voyer. (Obs.  XXÎX.) 

J'arrive  maintenant,  Messieurs,  à  la  partie  la  plus  délicate  de  l'ciuvrage,  à  la  partie  théo- 
rique. Ici,  chacun  a  émis  son  opinion.  M.  Horteloup,  venu  le  dernier,  vous  en  offre  une  qui  a 
tout  k  la  fois  pour  elle  t'anatomie  et  la  physiologie.  Est-elle  vraie?  Il  n'ose  l'affirmer.  Mais, 
enfin,  il  faut  lui  tenir  compte  de  ses  eflbrls,  et,  en  tous  cas,  elle  n'est  pas  plus  étrange  que  la 
plupart  de  celles  qui  ont  été  proposées. 

Ici  encore  nous  retrouvons  un  petit  historique  ;  mais  rassurez-vous,  Messieurs,  il  sera  court 
et  j'ani^aî  bientôt  fini. 

Fôfget  admet  une  inflammation  chronique  du  derme. 

T^illiet,  une  induration  du  derme  et  du  pannkule  graisseux  ;  cette  dernière  résultant  soit  de 
la  coagulation  de  la  graisse,  soit  d\in  état  congesllf  de  ce  tissu,  avec  épaîssissement  des  cloi- 
sons qui  séparent  les  lobules. 

ThlrieJ  ne  dit  rien. 
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Gintrac  conclut  en  disant  que  c'est  une  modification  spéciale  du  denne,  qui  n*est  ni  une 
inflammation,  ni  une  altération  profonde  de  la  texture  cutanée. 

Hugo  Flelder  Tintitule  atrophie  du  tissu  cellulaire  et  de  la  peau. 

Folrster  admet  Tépaississement  du  chorion  induit  par  suite  d'un  développemeat  excessif  de 
son  tissu  cellulaire,  le  lissu  cellulaire  sous-cutané  étant  devenu  compacte  par  la  formation  de 
mailles  fibreuses. 

Pour  Âuspetz,  c'est  une  hypertrophie  conjonctive  considérable  qui  produit  une  stase  san* 
guine  des  vaisseaux  du  derme. 

Ainsi  Forget  est  le  seul  qui,  en  réalité,  ait  essayé  une  théorie  ;  mais  persoone  n'a  jaraais\n 
ce  travail  quMl  suppose.  Est-ce  du  rhumatisme  ou  de  Finflanamation  moîdifiée  par  le  vice  rhu- 
matismal? Pas  davantage.  Qu'est-ce  donc  alors]?  Voici  maintenant  la  théorie  de  M.  Horteloup: 

Chez  rhomme,  dit-il,  on  trouve  dans  la  peau  des  fibres  lamineuses,  des  fibres  élastiques,  et 
enfin  un  autre  élément  essentiellement  contractile,  la  fibre  cellule.  Ce  dernier  élément  eotie 
dans  la  composition  du  derme  et  la  structure  des  artères  et  des  veines,  et  il  est  en  quantité 
plus  cx)nsidérable  dans  les  vaisseaux  de  petit  calibre  que  dans  les  autres.  Ces  fibres  détenm* 
nent  la  contraction  des  capillaires,  et  si,  en  se  contractant,  elles  diminuent  assez  le  volume 
de  ces  vaisseaux  pour  empêcher  la  circulation  du  sang,  nous  pouvons  admettre  que,  dans  le 
derme,  elles  puissent  se  contracter  assez  pour  produire  une  véritable  rétraction.  C*est  la  coq- 
traction  de  ces  fibres  qui  détermine  le  faciès  hippocratique,  la  rigidité  cadavérique,  et  c'est  à  ce 
dernier  phénomène  que  M.  Horteloup  compare  la  sclérodermie. 

La  rigidité  cadavérique  se  montre  très-rapidement  chez  les  sujets  morts  d-une  maladie  épai- 
sant  les  forces  ou  dans  Tétat  cachectique;  or,  c'est  ce  que  Ton  trouve  dans  la  sclérodermie,  et 
si  la  sclérodermie  persiste  si  longtemps  tandis  que  la  rigidité  cadavérique  disparaît,  c'est  que 
chez  l'homme  mort  la  force  quelconque  produisant  ce  phénomène  disparaît,  tandis  qoechn 
l'homme  vivant  elle  peut,  par  sa  présence,  forcer  la  peau  à  rester  dans  cet  état  de  contraction 
spasmodique.  Ce  dernier  mot  vous  dit  assez  que  c'est  à  l'élément  nerveux  que  M.  Hortekmp 
s^adresse  pour  trouver  celte  grande  cause  qui  lui  rend  compte  aussi  des  taches. 

Les  premières,  qui  ne  changent  pas  de  couleur  sous  la  pression  du  doigt,  ne  sont  que  des 
plaques  où  il  y  a  eu  dépôt  de  granulations  pigmentaires.  Les  secondes  ont  la  même  /ormatioe 
que  les  tach^  violacées  de  l'asphyxie  locale.  Au  début  du  spasme  nerveux,  le  réseau  capillaire 
de  la  peau  entre  eh  contraction ,  mais  si  le  spasme  diminue ,  des  portions  de  capUlûie  pour- 
ront entrer  dans  une  période  de  réaction,  et  la  chtsulation  n'ayant  pas  encore  repris  son  couis 
régulier,  le  sang  pourra  rester  stationnaire  et  produire  des  taches  plus  ou  moins  rouges  ou 
violettes,  suivant  qu'il  n'y  aura  que  du  sang  veineux  ou  mélangé. 

M.  Horteloup  croit,  en  outre,  que  pour  expliquer  la  persistance  de  la  sclérodermie,  il  faol 
admettre  qu'au  bout  d'un  certain  temps  de  contracture  du  derme,  il  se  produit  entre  les 
fibres  condensées  un  travail  agglutinatif  qui  l'empêche  de  revenir  à  son  état  primitif  et  est  k 
cause  d'une  véritable  altération  matérielle  de  la  peau. 

Quant  au  traitement,  le  seul  à  employer,  c'est  de  s'adresser  à  l'état  général;  puis,  une  fois 
la  santé  rétablie,  attaquer  l'état  local  de  la  peau  s'il  n'avait  pas  disparu. 

Telle  est.  Messieurs,  l'analyse  de  cette  thèse.  Vous  voyez  qu'elle  est  Toeuvre  d^'un  Yummt 
érudit  et  travailleur  et  que  les  difficultés  scientifiques  n'effrayent  pas.  Permettez-moi  de  me 
charger  aussi  du  rapport  moral;  mieux  que  personne  je  suis  en  état  de  le  faire.  Ami  intime  de 
M.  Paul  Horieloup,  j'ai  pu  apprécier  son  cœur  et  la  droiture  de  son  caractère,  et  je  ne  poi» 
trop  vous  en  faire  l'éloge.  D'un  dévouement  sans  bornes  envers  ses  amis,  BL  Horteloup  apporl^ 
dans  l'exercice  de  son  art  les  principes  d'honorabilité  dont  son  père  lui  a  donné  Texemple,  et 
il  n'admet  pas  qu'on  puisse  y  faillir.  Prêt  à  payer  de  sa  personne  en  toute  cii-coastanoe,  i/ J  < 
deux  ans,  il  partait  pour  aller  soigner  les  blessés  polonais  de  la  dernière  insurrection.  D  jaaa 
mois,  la  décoration  de  la  Légion  d'honneur  venait  récompenser  le  dévouement  qu'il  avait  moatrê 
dans  l'épidémie  cholérique  d'Egypte  et  de  Syrie.  Aujourd'hui,  il  vous  demande  de  radmeUre 
parmi  les  membres  de  la  Société  médico-chirurgicale,  et  c'est,  je  l'espère,  un  honueor  que  per- 
sonne d'entre  vous  ne  voudra  lui  refuser. 

Je  conclus  donc  à  l'admission  de  M.  le  docteur  Horteloup. 

M.  FoRGET  :  Le  fait  de  M.  Mirault  (d'Angers)  a  été  communiqué  à  la  Société  de  dûrui^^ 
par  M.  Verneuil.  Je  demanderai  à  M.  Charpentier  s'il  n'établit  pas  de  différence  entre  ce  ait 
et  ceux  qui  ont  été  rapportés  par  M.  Thirial.  Quant  à  moi,  il  existe  une  grande  différence  àans 
le  fait  de  M.  Mirault,  je  suis  frappé  de  la  présence,  de  la  forme,  delà  marche  des  ulcéralKHis: 
ulcérations  que  l'on  peut  rapporter  à  ces  faits  si  connus  d'éléphantiasis.  A  ces  ulcératiûBS 
succèdent  des  cicatrices  déprimées,  adhérentes  aux  os.  Pour  toutes  ces  raisons,  Il  me  s&àbk 
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qn'il  aurait  failli  dlatingôer  cette  affection  de  celle  que  M.  Hortelonp  a  rangée  soas  le  nom  de 
Klérodérmie. 

Quant  k  la  nature  de  la  sciérodermie,  je  demanderai  à  M.  le  rapporteur  ce  qu'il  pense  de 
celle  admise  par  M.  Horteloup.  Le  spasme  de  la  peau  et  des  parties  adjacentes  ne  me  semble 
répondre  qu'à  un  des  côtés  de  la  question. 

M.  Charpentier  :  Entre  le  fait  simple  que  je  vous  ai  cité  en  commençant  mon  rapport  et 
celui  de  M.  Mirault  il  existe  des  intermédiaires.  Il  y  a  d'abord  de  Tinduration,  puis  des  ulcé- 
rations; tantôt  riuduration  prédomine,  tantôt  les  ulcérations  dominent  la  scène  morbide  ;  c'est 
ce  que  nous  voyons  dans  le  fait  signalé  à  la  Société  de  chirurgie  par  M.  Verneuil;  aussi  je  crois 
que  dans  ce  cas,  il  s'agit  bien  d'un  exemple  de  sclérodermie.  Quant  à  la  nature  de  l'aifection, 
M.  Hortelonp,  après  avoir  signalé  toutes  les  opinions,  a  essayé  de  résoudre  cette  question. 
Quant  à  moi,  je  ne  saurais  avoir  une  idée  bien  arrêtée  à  ce  sujet. 

M.  DE  PiETRA  Santa  :  Je  demanderai  à  M.  le  rapporteur  s'il  est  question  dans  le  travail  de 
M.  Horteloup  de  laits  recueillis  par  les  médecins  de  la  marine  et  publiés  dans  les  Annales  dé 
médecine  naoaU.  Il  y  a  trois  ou  quatre  ans,  m'occupant  de  bibliographie,  j'ai  compulsé  ces 
Annales^  et,  si  mes  souvenirs  sont  précis,  il  me  semble  que  nos  confrères  de  la  marine  ont 
rapporté  des  faits  se  rapportant  plus  ou  moins  à  ceux  de  M.  Horteloup  :  il  s'agit,  en  eifet,  de 
diathèseéléphantiasiaque  ne  ressemblant  pas  à  Téléphantiasis  des  Arabes  ou  à  celui  des  Grecs 
et  contre  laquelle  on  a  préconisé  surtout  Thydrocotyle. 

Ainsi,  j'ai  vu  dernièrement  un  cas  de  cette  nature  qui  me  parait  avoir  plus  d'une  ressem* 
blance  avec  ceux  rapportés  par  M.  Hortelonp.  Il  s'agit  d'nn  jeune  officier  de  marine  qui, 
envoyé  dans  les  mers  de  Gocbinchine,  y  resta  pendant  dix-huit  mois  environ.  Ce  jeune  homme, 
d'une  excellente  constitution,  exempt  de  toute  diathèse,  revint  au  bout  de  ce  temps  à  Paris.  A 
son  arrivée,  je  constatais  les  symptômes  suivants  :  hypertrophie  du  derme  avec  induration  et 
par  suite  déformation  des  membres  ;  ulcérations  nombieuses  danscertaines parties  des  membres, 
s'accompagnant  de  douleurs  atroces.  Le  malade  a  suivi  plusieurs  traitements  ordonnés  par 
nos  célébrités  médicales,  s'occupent  plus  spécialement  des  maladies  de  la  peau.  Aucun  de 
ces  traitements  ne  l'a  soulagé,  et  il  a  succombé  dernièrement  au  milieu  des  plus  violentes 
douleurs; 

M.  Charpentier  :  Le  fait  que  signale  M.  de  Pietra  Santa  ne  me  parait  avoir  aucune  analogie 
avec  ceux  de  M*  Horteloup.  Dans  ceux-ci,  en  effet,  il  n'y  a  pas  d'œdème,  il  y  a  tannage  de 
la  peau,  de  telle  sorte  qu'on  ne  peut  introduire  dans  le  derme  une  épingle;  celle-ci  se  brise 
plutôt.  En  outre,  il  y  a  retrait  dans  le  volume  du  membre  ;  celui-ci  n'est  pas  déformé,  ne 
présente  pas  de  positions  vicieuses. 

M.  J.  GoYOT  signale  à  l'attention  de  la  Société  un  fait  qui  lui  parait  assez  rare.  J'observe, 
dit-il,  en  ce  moment  à  l'Hôtel-Dieu,  un  malade  dont  le  pouls  ne  bat  que  vingt-huit  fois  par 
minute.  A  l'auscultation  du  cœur,  on  entend  à  la  base  un  bruit  de  souiàe  rude  se  prolongeant 
le  long  de  l'aorte;  il  existe,  en  outre,  une  atrophie  considérable  du  cœur. ^ 

Ce  malade  a  été  déjà  soigné  à  l'hôpital  Necker,  par  M.  Lasègue.  Il  m'a  raconté  que,  pendant 
son  séjour  dans  Cet  hôpital,  son  poul^  était  descendu  à  ilx  pulsations  par  minute.  Pour  ma 
part,  j'ai  constaté  un  jour  24  pulsations;  dans  Ce  moment-ci  il  oscille  entre  2/i,  26  et  28  pul- 
sations. Je  pense  que  ce  malade  est  afteiilt  'd\ine  atrophie  du  cœur;  aussi  lui  ai-je  donné 
pendant  quelc^e  temps  '  de  l'alcool.  On  sait  que  cette  médication  a  été  préconisée  dans  cet 
état  du  cœur  ;  je  dois  dire  que  le  malade  n'en  a  retiré  aucun  bienfait. 

Le  Secrétaire  général^  L.  Martineau. 


RÉCLAMATION. 


FAGDLT*  bB  IIÉ0BniÉrB  0B  MHAÉIBOIIBO. 

Strasbourg,  le  28  février  1866. 
Monsieur  et  très-honoré  confrère, 
'  Le.  passage  du  feuilleton  de  rUmoN  Mémeiu,  où  il  est  question  de  dissection  et  de  cada- 
vres.(n*"  2â,.27  (lévrier,  page  d7A),  exige  une  réponse,  et  c'est  Pavertissement  que  vous  avez 
bien  voulu  me  donner  qui  me  procure  l'avantage  de  vous  mettre  au  courant  de  la  Vérité  dans 
Otte  afl^lre^onfil^a  détail»  ne  soM  pas  toujours  denalore  à  (tre  traînés  devant  le  pabllo, 
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Ge  n^est  pas  la  première  fois  que  je  suiti  mie  en  deOettre  de  doDbe)*  oiBclelleiMDl  oi 

ofBcieusement  des  explications  an  sujet  de  nos  adminUiraiions  cadavériques  d^  U  FaculU 
de  médecine  de  SlrastM)urg;  et  si  Lyon»  dans  sa  so]lleîlude«a  efu  avoir  beaoio*  pour  appuyer 
ses  vifs  débirs,  d'une  malière  élasUque,  je  ne  suis  point  élonnô  ^u'on  se  soU  rabattu  sur  des 
cadavres. 

Mais,  en  vérité,  Monsieur^  est-ce  donc  le  grand  nombre  de  sujets  mis  à  la  disposition  des 
travailleurs  qui  conslilue  Tavanlage  qu'ils  doivent  retirer  de  leur  étude»  ou  n^est-ce  pas 
plutôt  la. manière  de  les  utiliser?  Mais  un  cadavre  peut  servir  à  la  fois  à  l'instrnclion  et  à 
Texercice  de  vingt  élèves;  seulement,  ne  faul-il  pas  qu'il  soit  gaspillé,  comme  on  dit  ;  car  en 
extrayant,  par  exemple,  tous  les  appareils  organiques  renfermés  dans  les  cavités  splanclini- 
ques,  il  reste  encore  bien  des  parties  à  examiner  et  à  étudier.  Croyez-m*en,  très-hoDoré 
confrère,  ce  ne  sont  jamais  que  les  paresseux  et  les  ignorants  qui  se  plaignent  de  pénurie  et 
qui  soient  heureux  de  trouver  des  moyens  de  critique  quelconques.  Attaché  à  notre  Facnlté 
depuis  1818,  successivement  comme  proseclenr,  chef  des  travaux  et  professeur  d^anatomie, 
j'ai  eu  ie  temps  de  me  pénétrer  de  la  manière  dont  il  convient  le  mieux  de  traiter  les  exer- 
cices anatoroiques,  et  je  vous  serais  fort  obligé  de  m*adrebser  tous  ceux  qui  douteraient  de 
l'avantage  que  Ton  trouve  aux  manipulations  telles  que  nous  les  pratiquons.  Mats  il  est 
temps  de  vous  prouver  par  chiffres,  dont  je  vous  garantis  la  parfaite  exactitude,  quel  est  Télat 
de  nos  ressources  annuelles,  et  je  choisis  pour  cela  Tannée  scolaire  186A  à  1866  comme  type 
de  ce  qui  se  passe  communément  à  notre  salle  de  dissection  : 

CoM^te  rendu  de*  travAiiz  aiial«viM|ue«  pendant  l'année  «eelalre  «fiAA-ldM. 

Nombre  total  des  cadavres  passés  à  la  salle  de  dissection  pendant  Tannée  :  &26. 

SbHESTBE  D  hiver.  -^  DiSSECTIOSS. 

Nombre  d* élèves  :  265 


Civils, 

Première  et  deuxième  année.  •    23 
Troisième  et  quatrième  année  •    23 


MUitaires. 

Première  année. 74 

Deuxième  année  •••.••..  85 

Troisième  année 60 

Total.  .  .  .  ^9 


Total.  ...    46 

Ensemble  :  265. 
Nombre  total  de  cadavres  :  239. 
De  ces  239  cadavres,  20  sont  arrivés  pendant  les  vacances  (septembre  et  octobre) et 
ont  été  disséqués  hors  série  ;  57  cadavres  ont  servi  aux  cours,  conférences  et  exaioeos,  et 
Utilisés  ensuite  autant  que  possible;  iO  cadavres  ont  été  enterrés  Immédiatement,  n'ayant 
servi  qu^accidenlellennent  à  des  exercices  de  médecine  opératoire. 

Il  est  donc  resté  152  cadavres  pour  les  distributions  régulières,  et  répartie*  aiosî  qui 
suit  : 

Première  année»  élèves  militaires  .  .  •  •  •      Ih       cadavres  :  33 

Deuxième  année,  --^  85  —         70 

Troisième  année,  —  60  *—         23 

Première  et  deuxième  année,  élèves  civils.      23  —         18 

Troisième  et  quatrième  auuée,       —  23  -*  8 

Total 152  cadaviei. 

Lev  élèves  ont  eu  do  pkra  à  leur  dtspositioii  les^  BOfl»broiiiiFiffeèf«(i4hr-A^ete  aifSBt^ibvi 
servi  à  des  examens  et  à  des  conférence^ 

Semestre  d'été.  —  Exerqces  de  MiDCciiiE  oi^ératoire. 
.  Nomtre  d*éUve8  inscrits  i.  85* 
,  Élèves  civils  :  25.  —  Élèves  militaires  (troisième  année)  :  60. 
Nombre  de  cadavres  :  187. 
Sur  les  187  aniett  qui  ont  passé  à  Tamphitiiôâlfe  pends»!  les  «nstre  mois  d*été  (afrit,nL 
juin  et  juillei),  16  ont  dû  être  livrés  à  leur  famille»  «près  aotopsie,  et  n'ont  ptr  conaéf  scH 
servi  que  tnès-pattiellement  aux  t xeraces  des  élèves. 
di&:sojets  ont  été  absorbés ptrdesosQni,oonréreucss  èl  eiameiift  CssUOnepenl  pmirv 
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jcofiBidërable,  nats  11  est  k  remarquer  qii*il  a'est  fait  pendant  le  semestre  d'été  nn  conrs  offi- 
ciel de  médecine  opératoire»,  deux  conférences  d^analomîe  et  d'aoalomie  chirurgicale ,  de 
plus  une  eanférence  d'opérations*  Toutes  ces  leçons  ont  été  faites  sur  le  cadavre,  dont  beau- 
coup d'entre  eux  ont  encore  servi  à  des  examens. 

Il  n'est  donc  resté»  en  déOnitivet  que  57  sujets  pour  les  distributions  régulières»  dont  Ai 
ont  été.  attribués  aux  élèves  militaires»  et  16  aux  élèves  civils. 

Tels  80Dt|  trèa-bonoré  confrère»  les  quelques  données  statistiques  que  j'ai  cru  devoir  ajou- 
ter à  mes  renseignements;  c'est  la  vérité  toute  pure»  je  n'ai  aucune  raison  pour  la  cacber» 
et  moins  encore  pour  l'exagérer.  Je  vous  autorise  à  faire  de  ces  lignes  tel  usage  que  vous 
jugerez  convenable. 

Veuillez  agréer»  etc.  Ehrma5n» 

Professeur  et  doyen  de  la  Faculté  de  médecine 
de  Strasbourg. 

JURISPRUDENCE  BIÉDICAUE:. 

Trlfemial  éoirreetloiiiiel  die  Parla  (6*  cbambre).  —  Présidence  de  M.  VmsN. 
nSBGICB  ILLtOAL  DE  LA  HÉBEGIIIB. 

TAILLEUR  ET  MÉDECIIT. 

Jean-Marie  Baron»  Agé  de  38  ans»  mareband  lailleur»  boulevard  Sébastopol»  87,  est  pré- 
venu d'exercice  illégal  de  la  médecine.  Les  médecins  qui  lui  ont  prèle  non  leur  ministère» 
mais  leur  nom»  disent  qnec'ost  un  cerveau  fêlé.  Il  a  fait  de  grands  frais  pour  se  guérir  d'une 
maladie  de  poitrine»  il  prétend  y  avoir  réussi»  et,  depuis,  son  idée  fixe  a  été  de  récupérer  ses 
pertes.  U  avait  loué  un  appertement  boulevard  du  Prince-Eugène.  Dans  cet  appartement,  il 
y  avait  un  petit  cabinet  où  Baron,  en  entrant,  prenait  Tliabit  noir  et  la  cravate  blancbe.  Il 
faisait  jouer  le  rôle  de  domestique  à  un  garçon  tailleur»  qui  se  croyait  engagé  pour  son  com- 
merce* C'était  lui  qui  introduisait  les  malades.  Baron  avait  des  médecins  qui  signaient  les 
ordonnances,  les  uns  à  2  fr.»  d'autres  à  5  fr.  Tbeure.  Ses  ordonnances,  qui  étalent  toutes  les 
mêmes»  étaient  écrites  par  un  de  ses  employés. 

.  Il  ordonnait  des  bains  au  sulfure  de  potassium  et  un  régime  hygiénique.  Les  recomman- 
dations qu'il  faisait  h  ceux  qui  le  consultaient  étaient  ridicules  :  ainsi»  il  leur  recommandait 
d'aller»  eux-mèoaes,  chercber  de  l'eau  à  la  rivière;  ils  devaient  ensuite  la  mettre  dans  une 
foDtaiiie  fermant  avec  une  clef  qui  coûtait  quinze  ou  vingt  francs.  Il  n'y  avait  pas  moyen  de 
goérir  sans  cela.  Il  le  répète  lui-même  h  l'audience.  Il  offrait  à  ses  clients  de  leur  vendre  la 
fontaine.  «  J'en  avais»  dit-il,  dans  ma  cave  qui  ne  me  servaient  plus;  on  a  bien  le  droit  de 
se  servir  de  ce  qu'on  a.  » 

M.  LE  PftisiDSNT  :  Vous  n'avez  guéri  un  seul  malade. 

BAKoif  :  Si,  j'en  al  guéri  ;  j'ai  été  les  voir  ;  ils  m^ont  dit  quMIs  se  trouvaient  bien,  qu'ils 
étaient  sur  le  point  de  mourir...  {Hilarité  dans  Cauditoire.) 

Baroic»  conitmant  :  Qu'ils  étalent  sur  le  point  de  mourir  quand  je  les  avais  entrepris. 

D.  D'Autres  se  trouvent  fort  mal  de  vos  remèdes.  -*  R.  Ils  n'ont  pas  suivi  ma  recelte. 

D.  Les  médecins  disent  que  vous  ne  les  laissiez  pas  parler.  —  IL  Je  parlais»  c'est  vrai;  je 
donnais  aux  malades  beaucoup  d'explications. 

D.  Quand  .vous  n'avjez  pas  là  de  médecin,  vous  disiez  au  malade  :  «  Donnez-moi  toujours 
vos  50  fr.»  demain  je  voue  enverrai  l'ordonnance.  »  —  R.  Le  médecin  n'avait  pas  besoin  de 
voir  le  malade»  puisque  les  ordonnances  étaient  toujours  les  mêmes. 

M.  LE  PaisioENT  :  Vons  ne  comprenez  pas  ou  vous  ne  voulez  pas  comprendre.  Nous 
allons  entendre  les  témoins. 

H"*  Alexauore  a  appris  par  les  journaux  que  M.  Baron  guérissait»  en  soixante  joars» 
toutes  les  maladies  de  poitrine.  Elle  s'esf  rendue  boulevard  du  Pnnce-Eogène.  Dans  la  cou- 
tersation.  Baron  lui  a  oITert  une  fontaine»  des  balances»  et  lui  a  recommandé  d'aller  acheter 
un  thermomètre  chez  Chevalier. 

D.  El  le  malade,  comment  s'est-Il  trouvé  du  traitement?  —  R.  II  est  sur  le  point  de  mou- 
rir; il  ne  vaut  guère  mieux  que  M"'  Vauliert  qui  est  morte. 

Baeov  t  n  n%  jpas  mwum  nméé^ 
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Vautier,  concierge  rue  de  Saintonge,  û  emprunté  60  fr.  pour  consulter  fiarOD  pour  sa  fille. 
Elle  est  morte,  au  cours  du  traitement,  le  23  janvier  dernier. 

Victor  Devin  avait  un  frère  malade  à  Melun.  II  est  allé  chez  Baron,  qui,  au  prix  de  50  fr,, 
a  promis  de  le  guérir.  Un  médecin,  qui  assistait  Baron,  lui  a  remis  une  ordonnance  sans  loi 
adresser  aucune  question.  Le  malade,  qui  devait  partir  pour  Saint-Tropez,  devait  être  guéri 
en  quarante  jours,  après  avoir  pris  vingt-six  bains;  il  est  mort,  épuisé  an  septième.  Il  étaK 
dit  dans  Tordonnance  que  le  malade  pourrait  prendre  tout  ce  que  produisait  le  pays,  à  decx 
lieues  à  la  ronde.  Plus  loin,  cela  empêcherait  la  guérîson. 

Petit,  fabricant  de  chaussures,  a  donné  50  fr.  à  Baron  pour  le  guérir  d'une  affection  de 
poitrine,  accompagnée  d'une  extinction  de  voix.  Il  est  si  peu  guéri  qu*on  n'entend  pas  no 
mot  de  sa  déposition. 

Après  ces  témoins  paraissent  successivement  à  la  barre  plusieurs  médecins  :  M.  Martin 
(Alexandre),  M.  Chintreuil,  M.  Armand  Muller,  M.  Victor  Bonn ière.  Tous  ont  signé  les  ordon- 
nances de  Baron. 

M.  Tavocat  impérial  LEPSLtiETiER  s'élève  en  termes  énerglgiques  contre  la  complaisance 
intéressée  des  médecins  qui  se  sont  associés  à  la  spéculation  coupable  du  tailleur  Baron,  et 
après  avoir  établi,  en  peu  de  mots,  la  prévention,  exprime  le  regret  que  la  modicité  de  la 
peine  soit  si  peu  en  rapport  avec  la  gravité  du  délil. 

Baron  est  condamné  à  15  fr.  d^amende  an  proflt  des  hospices.  ^  (Extrait  des  Trilnmwx,) 


COURRIER. 


ASSOCIATION  GÉNÉRALE.  -«  Dans  la  dernière  réunion  de  la  Société  centrâU,  les  admissioBS 
suivantes  ont  eu  lieu  : 

MM.  Cadet  de  Gassicourt,  Cruveilhier  Qls,  Faget,  Magltot,  Ordonez,  Thiebasd,  Vidart 
(Paul),  de  Divonne. 

NOUVELLES  OU  CHOLÉRA.  —  Rapporté  de  la  Guadeloupe  à  Brest,  le  choléra,  comme  Ta  dit 
notre  dernière  Chronique  dépariemcntale,  tend  malheureusement  à  rayonner  de  ce  port  sur 
d'autres  points  de  la  Bretagne.  On  écrit  de  Guingamp  au  docteur  Gh.  Pellarin,  ^  \a  da\e  do 
25  février  : 

«  tel,  pas  encore  de  choléra,  quoiqu'il  soit  venu  à  Bringolo ,  commune  distante  de  Gnlo- 
gamp  de  12  kilomètres  ;  il  y  a  été  apporté  par  un  journalier  arrivant  de  Brest.  L'arrivant  i 
succombé  le  premier,  sa  femme  et  deux  enfants  ensuite ,'  puis  successivement  28  personnes 
sur  une  population  de  800  âmes.  La  maladie  n'a  pas  irradié  dans  les  enrirons;  mais  on  pareot 
du  premier  défunt,  venu  à  Bringolo  pour  l'enterrement ,  l'a  rapportée  à  Plonaret,  oô,  fort 
heureusement,  elle  n*a  pas  pris  racine. 

0  Gomme  médecin  des  épidémie»,  le  docteur  Benoist  a  soigné  presque  seol,  et  avec  k 
dévouement  que  vous  lui  connaissez,  les  malades  de  Bringolo.  D'anticoniagionisle  par  rai- 
sonnement, il  est  devenu  cootagioniste  par  expérience,  convaincu,  sinon  ardenU  Force  est, 
dit-il,  de  se  rendre  à  l'évidence.  » 

Le  choléra  s'est  montré  à  Goètmieux,  petite  commune  de  500  &mes«  à  5  kilomètres  ooat 
de  Lamballe  (Gôtes-du-Nord).  Il  y  a  eu  trois  victimes  dans  la  même  maison.  Le  fils,  sa 
marin,  tombait  malade  une  heure  après  son  arrivée  (on  ne  dit  pas  de  quel  port  tenait  ce 
jeune  homme).  Il  succombait  le  lendemain.  Sa  mère,  ainsi  qu^'ooe  autre  personne  de  la  n»- 
souy  l'ont  suivi  de  près. 

—  La  séance  de  la  Société  nUdico-chirurgicàte,  qui  devait  avoir  Heu  le  jeudi  8  mars,  est 
remise  au  jeudi  15. 

—  La  Société  médicale  du  Panthéon  tiendra  sa  prochaine  séance  mercredi  7  mars^àb^l 
heures  précises  du  soir,  rue  Sainte-Croix  de  la  Brelonnerie,  n*  20.  Voici  son  ordre  du  jwif  : 
1*  Nouvelles  considérations  sur  le  phénomène  de  la  respiration,  par  M.  le  docteur  Kanflioais; 
-^  2*  De  nnflanunaiion.de  la  toniqne  vaginale,  par  M.  le  docteur  Dopré;  --8*  Des  maladies 

.régnantes,  par  les  membres  de  la  Société  ;  —  Ix*  Dissertation  philosopbtqne  sur  les  graoâs 
phénomènes  de  la  végéUtion,  par  M.  F.  Plée,  naturaliste  ;  r-  5*  Compte  rendu  analytiaDe  d'oa- 
vrages  par  MM.  Girault  et  Moretin. 


Le  Gérant,  G.  RlCBBLOT. 


Pakis.  ^  Tfpofrapuie  Nwx  VAiTiSTi  et  Cs  rue  iiflap«i«-i>tcliH9tiiit««^iKPniri  n. 
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N«  U.  Jeudi  8  Mars  1866. 

l  Paiis  :  Sor  la  séanèe  rie  TAcadénile  de  médecine.  —  II.  Cli:^iqce  mkdicale  :  De  rinoculabilité  du 
tubercoit.  —  III.  Ob«ii6tbiqob  :  Expulsion  et  extraction  heurcusfs  d'un  rcKua  entier  extra-utérin  k 
travers  les  parois  abdominales.  —  IV.  AcAPémct  et  Soci£tÉ9  f  ayantes.  (Académio  do  métlecine). 
Séance  du  6  Mars  :  Correspondance.  —  Présentations.  --  Discussion  sur  le  traitement  des  anthrax. 
—  V.  CovRRiER.  —  YI.  Feuilleton  :  Les  anciennes  Écoles  de  médeciue  de  la  rue  de  la  Bùcherie- 

Parit,  k  7  M  an  1866. 
BULLETIN. 
Hur  la  fléasee  de  l'Académie  de  médeelse. 

r/est  encore  l'anthrax  qui  a  occupé  toute  la  séance,  et  cependant  rAcadémie  tra 
pu  entendre  que  deux  orateurs,  M.  Gosselin  et  M.  Velpeau. 

M.  Gosselin  a  soutenu  toutes  les  propositions  de  son  rapport,  et  M.  Velpeau  a  déve- 
loppé avec  étendue  les  arguments  qu'il  avait  opposés,  mardi  dernier,  h  son  collègue. 

De  sorte  que  l'opinion  peut  rester  encore  Indécise  entre  ces  deux  savants  chirur- 
giens. 

M.  Gosselin  penche  évidemment  vers  les  incisions  sous^cutanées,  qui  préservent 
mieux,  selon  lui,  de  l'érysipële  que  les  grandes  incisions  cruciales  et  que  les  inci- 
sions en  étoile  vantées  par  M.  Velpeau. 

M.  Velpeau  do  crodt  pas  la  fréquence  de  i'érysipèie  comme  complication  de  l'an- 
thrax. Dana  une  longue  pratique  de  plus  de  trente  ans ,  il  a  eu  occasion  de  recueillir 
184  observations,  d'anthrax  dans  les  divers  services  hospitaliers  auxqueU  ila  (îté  atta- 
cbé.  Or^  sur  ce  noolbre  considérable,  il  n'a  eu  que  trois  fois  à  combattre  la  com- 
plication érysipélateuse,  et  quatre  fois  seulement  la  terminaison  de  la  maladie  a  été 
funeste.  Ce  résultat  est  bien  fait  pour  corroborer  notre  célèbre  mattre  dans  sa  pratique 
des  incisions  en  étoile  auxquelles  il  doit  d'aussi  nombreux  succès. 

Nous  aurions  bien  désiré  que,  à  côté  de  celte  statistique  nosocomiale,  M.  Velpeau 

FEUILLETON. 

tBS  AUCIBlIlIfig  ÉCOLES  DB  UàMVâM  06  LA  atB  0tS  LA    aOOHBatB. 
A  m.  AMédée  l*oaé«r. 

Mon  cher  ami» 

A  Féternel  hoanear  de  la  Faonlté  de  médecine  d«  Paris,  cette  illustre  compagnie,  livrée  & 
ses  propres  resaoureet,  appelée  h  ne  compter  que  sur  son  propre  fond,  est  parvenue,  cepen- 
dant, à  constituer  un  des  membres  lea  plas  imporlants  de  TUniversité. 

Vous  connaissez  soa  origine. 

Les  Écoles  créées  par  Charlemagne,  sons  ses  yeux,  dans  son  palais  même  d^Aix-la^-Cha- 
pelle,  et  appelées  pour  cela  Écoles  palaiines  ou  commensales,  pois,  plus  tard,  celles  qui  fonc- 
tionnèrent par  les  ordres  du  grand  Empereur,  daas  les  abbayes,  dans  les  cloîtres,  dans  les 
cathédrale»  {écolc$  abbatiales,  épiseopales)^  finissent  par  se  réunir,  se  grouper,  collfger  leurs 
forces,  se  former  en  un  corps  ayant  ses  lois,  ses  coatmnes,  ses  statuts,  et  constituer  (vers 
1315)  le  Siudium,  ParisUnse,  VVniversitas  scholarum  Parisiensium.  II  arrive  même  (1250} 
que  les  élèves  sont  tellement  nombreux,  qu'on  se  volt  obligé  de  mettre  un  peu  d'ordre  dans 
cet  immense  troupeau,  et  qu'on  se  décide  A  y  établir  des  dîvisfons  basées  sur  le  principe  de 
la  natioMlité.  De  là  les  Qiid/rv  nations,  France»  Picardie,  Normandie,  Angleterre  et  Alle-- 
magne,  qu*on  admet  dans  le  sein  du  Studium  Parisiense,  el  dont  chacune,  subdivisée  en  tri* 
bus,  refoil  des  4llit»  aa  svperlalif  dont  noo  pères  n'étaient  pas  avares  :  tltmoranda  OaKo^ 
Tnîn<>  ^XÎX.  —  ^'nwrU^  s/rie.  28 
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pût  placer  fa  statistiqne  des  résultats  de  la  pratique  en  'ville.  Nous  craignons  (jue 
eette  dernière  ne  soit  pas  aussi  brillante  que  l'autre.  Nous  persistons  à  croire,  mèiBe 
après  avoir  subi  le  feu  des  objections  de  M.  Velpeau,  que  Tanthrax  dans  les  hôpitaux 
n'a  pas  généralement  la  gravité  de  TanthcaK  dans  le  monde.  Y  aurait-il  donc  des 
anthrax  de  nature  différente  ?  Peut-être  que  non;  mais  il  existe  certainement  des 
conditions  étiologlques  différentes.  Que  les  praticiens  fassent  appel  à  leurs  souveniis, 
et  ils  ne  manqueront  pas  de  dire  avec  nous  que  Tanthrax  qui  se  développe  chez  les 
personnes  grasses  et  replètes,  dont  Talimentation  est  riche  et  succulente,  et  à  cet 
ûge  de  la  vie  où  le  Doit  et  TAvoir  de  Torganîsme  ne  se  balancent  plus,  est  infiniment 
plus  grave  que  Tanthrax  qui  naît  dans  des  conditions  opposées.  L'anthrax  qui 
se  complique  de  diabète  n'est-il  pas  plus  dangereux  que  celui  qui  ne  présente  pas 
cette  complication? 

Nous  regrettons  encore  une  fois  qu'un  peu  de  pathologie  ne  se  mêle  pas  à  cette 
discussion.  L'art,  le  grand  art  des  indications,  ne  progrctese  pas  en  proportion  des 
acquisitions  faites  par  les  autres  éléments  de  la  science  ;  ou  plutôt,  éblouis  que  nous 
sommes  par  la  précision  de  nos  méthodes  d'investigation,  nous  oublions  trop  sou- 
vent que  le  véritable  diagnostic  consulte  avec  le  môme  fruit  deux  objets  dignes,  en 
effet,  de  la  même  considération  :  la  maladie  et  le  malade. 

M.  Velpeau  a  signalé  et  a  blâmé  la  tendance  actuelle  vers  ce  qu'on  pourrait  appeler 
le  désarmement  de  la  chirurgie;  il  s'est  élevé  avec  une  certaine  amertume  contre 
celte  chirurgie  à  l'eau  de  roses,  a-t-il  dit,  cette  chirurgie  de  femmelette,  celle  chi- 
rurgie occulte  qui  se  cache  sous  la  peau,  et  qui'tend  à  s6  substituer  à  cette  bonne  et 
vieille  chirurgie  qui  se  pratique  au  grand  jour,  à  ciel  ouvert,  (lui  voit  ce  qu'elle  fait, 
tandis  que  l'autre  agit  dans  l'ombre  et  le  mystère,  ne  sachant  pas  si  elle  atteint  ou 
si  elle  dépasse  les  limites  du  mal.  Hélas!  M.  Velpeau,  cet  esprit  si  fin,  si  alerte,  et 
qui  a  été,  il  le  rappelait  naguère  lui-même,  un  novateur  hardi  etnn  ctaercheàr  intré- 
pide, M.  Velpeau  subirait-il  la  loi  commune?  L6  progrès,  le  mouvement,  sî  l'on 
veut,  ne  serait-il  bon  et  légitime  que  dans  une  certaiae  période  de  It  vk?..*.  Nous 
n'osons  dire  cela  de  cette  belle  intelligence  qui  a  donné  tant  de  gages  au  progrès. 

Nous  le  dirons  d'autant  moins  que,  pour  le  cas  actuel,  pour  ce  qui  tonœnie  le 
traitement  chirurgical  de  l'anthrax^  M.  Velpeau  nous  semble  avoir  raison  de  ne  pas 
considérer  comme  un  progrès  la  méthode  dont  M.  Gosselin  s'est  fait  le  défenseur. 


rum  natio;  Fidelissima  Picardorum  n^ié^j  Veuiran^ti^Normanoram  nalio;  ConstanHmma 
Germanorum  naiio*  *     •     * 

Mais  celte  mesure  ne  suffit  pas  encore,  et't*on  est  amené  à  établir  des  séparations  diaprés 
les  quatre  principaux  genres  d'études  qui  y  spot  enseigpfîs.  I^es  théologiens  donnent  i^ 
premiers  Texemple,  se  séparent  dé  la  mère  commune,  rédigent  des  statuts  parUcnlîers, 
établissent  les  grades  de  bachelier  »  licencié  etjaaltr.e  oa  docteur,  s'installent  à  laSorboane 
et  prennent  le  nom  de  Faculté  de  théologie.  Les  légistes  vont  planter  leur  tente  au  Clos- 
Bruneau,  rue  Saint-Jean-de-Beauvais.  Les  maîtres  de  TUniversité,  qui  disaient  de  la  médecine 
leur  étude  favorite,  se  séparent  pareillement  de  {'aima  parent^  se  rédigent  aussi  des  sUtots» 
se  nomment  un  chef  parUculier  sous  le  nom  de  doyen,  adoptent  un  sceaux  créent  wabtk», 
écrivent  leurs  actes  sur  un  registre  (camnuntani)  et  baptiseal  leur  École  du  nom  de^iàr- 
berrima  medicorum  FacuUas  ;  Physicomm  Facultas  ;  FacuUasiù  My^îcs. 

La  Faculté  de  médecine  de  Paris  était  fondée  (vers  i270)« 

Mais  où  alla-t-elle  ^'abriter  ?  od  conduisit-elle  les  élèves  donteUe  dirigeait  les  étodttet 
auxquels  elle  conférait  des  grades  ? 

On  a  cherché  avjBic  amour  ce  premier  lieu  dans  leqnel  nos  pères  ont  cmnmeBcé  lem 
exercices,  et  on  le  chercherait  encore  si  l'on  ne  se  fût  pas  enfin  convaincu  qoe  les  maUicf  en 
médecine,  après  s'être  séparés  des  aatrea  Écoles  de  la  rue  du  Fouatre,  pauvres  et  dénaés  de 
tout  secours  public^  et  Incapables  de  s'acheter  la  plus  petite  hicoque,  avaient  pris  le  parti  de 
vivre  au  jour  le  jour,  de  demander  aux  églises»  aux. abbayes,  nn  petit  coin  où  ils  psseot 
s'assembler,  et  de  consacrer  même  leurs  demeures  particulières  à  la  réunion  desélèm,aia 
leçoqs  et  aux  examens. 

aappek%*yous,.fnoQ  cher  ami,  que  cet  état  de  obom  a  duré  fins  de  d«ax  cents  ms 
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Cette  dfûutoion  b'fai  paâ  Onie,  et  les  oeateUrs  qui  restent  à  entendre  nous  paraissent 
disposés  à'sotiteair  les  opinions  de  M*  Veipeau. 

Amédée  Latour. 

CUNraUE  MCDICAU. 

DB  VINOOIILABILITÉ  DU  |fI9UGCII.E; 

Note  loè  à  la  Soeiétô  médieeilô  des  hftpitaux,  dans  la  séaneé  dd  38  féVrUr  isée, 

Par  M.  HÉRARD,  médecÎD  de  Lariboisîère.  , 

Vous  vous  rappelez,  Messieurs,  que,  dans  une  récente  communication  à  TAcadé-* 
mfe  demédeefoe,  M.  !è  docteur  Villemin,  professeur  agrégé  au  Val-^eGràce,  annon- 
çait a^oir  réussi  à  inoculer  à  des  lapins  la  matière  taberculeuse  recueillie  sur  deâ 
phthîsiqnes,'  et  ibrmalaii  Its  propositionp  suivantes  :  ' 

La  phthisip  pulmonaire  (comme  148  maladies  tuberculeuses  en  générai)  est  une 
afTéetion  spécifique* 

Sa  cause  réside  dans  un  agent  inoculable. 

La  tubèveulese  apparMent  à  la  classé  des  maladies  virulentes,  et  doit  prendre  place, 
dans  le  cadre  nosologique,  à  côté  de  la  syphilis,  mais  peut-être  flus  près  dé  la  mor^e 
et  du  tecTtii 

DAsfheuiL  de  'Vérifier  pac  noçs^mèmeste  fait  expérimental  qui  servait  de  base  à 
des  conclusions  ainsi. imjioptatttes  qu'inattendues»  noirs  avons,  M.  Cornitet  moi,  pra- 
tiqué quelques  inoculations,  et  quoique  nos  expériences  n'aient  pu  ôlrc  aussi  prolon- 
gées qtie  neas  ruassions  voula,  les  résultats  néanmoins  qu'elles  nous  ont  donnés 
nous»  ôtitiuif il! assez  remarquables  pour  vous  être  communiqués.  BUsons  de  suite  que 
cek  réi^Kats  sont  confirmaiifs  de  tm%  de  M.  Yftlebfn. 

'Notis  avons  soumis  à  rexpérimentatlon  sept  lapins  âgés  d'environ  6  semaines. 
Six  dTentre  eux  ont  été  placés  dans  une  grande  caisse  rectangulaire  où  ifs  pouvaient 
se  AKravoir  et  respirer  à  l'aise.  Le  septième  a  été  laissé  en  liberté.  Sur  celui-là,  ainsi 
que  sur  un  des  six  autres ,  aucune  inoculaîtion  n'a  été  pratiquée.  Des  cinq  restants, 
trois  ont  été  inoculés  exelusivement  avec  la  matière  des  granulations  tuberculeuse^ 


G^est  oe  dont  font  foî  k»  Gommentaireê  manciscrits  conservés  duns  la  bibliothèque  de  la 
Faculté  demédeciiie  de  Paris,  •-- admirables  recueils,  au  nombre  de  vingt-quatre  volumes» 
protégés  par  leur  solide  reliure  primitive,  qui  renferment  Tbistoire  de  nos  Écoles  depuis 
riQilée  1805  }usqu*en  1786,  et  qni  ne  laisseraient  rietl  à  désirer  si  cette  colleclion,  d'un  prix 
Ittapprédàble,  n'était  veuve  de  son  premier  volame,  c*est-à^dire  de  lout  ce  qui  concerne  la 
Faculté  dépôts  son. origine  jusqu'à  eette  année  1395.  Qu'est  devenu  ce  premier  volume?  Nul 
ne  te  sait-  Meii  si  up  jour  on  le  retrouvait,  soii  dans  des  colleolions  étrangères,  soit  dans 
qutriqufi  veAi,e  publique  de  Paris,  ce  ne  serait  pas  trop  le  payer  que  de  le  poser  resp^clueuse• 
ment  d«n«:te  plateau  d*u»e  balance  et  de  couvrir  d'orTaolre  plateau  jusqu'à  parfait  équilibre. 

Quoi  qp'it  eu'sort,  les  deux  premiers  volumes  de  ces  Commentaires  constatent  que  jusqu'au 
5  marsl/i81,  ù  Faculté  de  médecine  de  Paris  ne  possédait  pas  de  lieu  déterminé  pour  se 
réunir.  Ses  jisseaiblées  générales,  ses  comices,  elle  les  tenait,  soit  au  couvent  des  Mathurins, 
qti  voulait  bleu  mettre  à  sa  disposition  une  cbaire  ornée  d'un  pupitre,  soil  à  Saiot-ÉIoy,  à 
Saint-Tves,  à  Sainte-Qeneviève-la-Petite  (des  Ardens),  à  Saint-Jnlien-Ie-Pauvre,  ou  à  Notre- 
û^me,  autour  du  griind  bénitier  de  Fanlique  métropole.  Ses  exerctoes,  ses  leçons,  sesexamens, 
elle  les  faisait  dans  la  propre  maison  dvi  doyen  ou  dans  celle  de  rancleo. 

Au  ri9Ste«  100  personnel  i^'était  pas.  considérable.  Je  prends  au  hasard  l'année  1A65,  et 
jQ.  tipnv^.  quatorze  ^octeius  régentSi  ic'est-à-âire  tout  le  Corps  médical  de  Paris,  un  doyen  et! 
deux  be^eapx,  un  grand  et  un  petit. 

Son  ooio^iilier  qe  tenait  pas  non  plus  beaucoup  de  tpjaoe,  n'étant  composé  que  de  deux 
coffres,  de  plusieurs  clefs,  dont  six  à  usage  inconnu,  de  quelques  registres  contenant  les 
privilèges,  d'un  sceau  attaché  à  une  chaîne  d'argent,  d'une  masse  qui  fut  d'abord  de  bois, 
puis  d'argent,  enfin  d'une  bibliothèque  ornée  de  douze  volumes, 
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grises,  demi-lransparentes  oa  opaques,  jaunâtres,  recueillies  sur  le  péritoine  et  les 
plèvres  d'un  phthisique.  Pour  les  deux  derniers,  nous  nous  sommes  exelQMvemenl 
servis  de  la  matière  caséeuse  extraite  avec  précaution  des  poumons,  matière  caséeuse 
qui  est  considérée  encore  par  la  majorité  des  médecins  comme  le  type  du  tubercule, 
mais  qui,  pour  nous,  n'est  en  réalité  qu'une  pneumonie  catarrbale  arrivée  à  la  période 
régressive  graisseuse  (pneumonie  caséeuse). 

L'inoculalion  a  été  pratiquée  deux  fois,  le  12  décembre  et  le  1^  janvier,  suivant 
le  procédé  opératoire  indiqué  par  M.  Villemîn.  Avec  un  bistouri  à  lame  étroite ,  nous 
avons  fait  une  poncUou  sous-cutanée  vers  la  base  de  Toreille,  et  dans  la  plaie  ainsi 
produite  nous  avons  insinué  de  petits  fragments  des  substances  indiquées  plus  haut, 
fragments  que  nous  désagrégions  préalablement  en  les  triturant  avec  la  pointe  de 
l'instrument. 

Les  sept  lapins,  placés  dans  une  vaste  cave  suffisamment  aérée  et  convenablement 
nourris,  ont  été  sacriflés,  il  y  a  une  quinzaine  de  jours,  environ  deux  mois  après  la 
première  inoculation.  Or,  vokl  les  résultats  que  nous  a  fournis  l'examen  des  organes: 

10  Les  deux  lapins,  auxquels  aucune  inoculation  n'avait  été  pratiquée,  ne  nous 
ont  présenté  aucune  lésion  des  poumons  et  des  autres  viscères  que  l'on  pû^  rapporter 
à  la  tuberculose. 

20  Le  résultat  a  été  également  négatif  pour  les  deux  lapins  auxquels  avait  été  iao- 
culée  la  matière  caséeuse  pulmonaire. 

3o  Quant  aux  lapins  inoculés  exclusivement  avec  la  matière  des  granulations,  deux 
d'entre  eux  (le  troisième  étant  réservé  pour  une  expérimeqtatfon  plus  prolongée) 
nous  ont  offert  dans  les  poumons  des  lésions  manifestement  tuberculeuses ,  quoique 
encore  peu  avancées. 

Ces  lésions  consistaient  en  on  groupe  de  plusieurs  petites  granulations  flemi^traos- 
parentes,  dures,  grises,  se  coupant  facilement,  donnant  une  section  plane  avec  des 
parties  un  peu  opaques  au  centre.  Leur  tissu,  assez  résistant,  .était  composé  de  Irès- 
petits  noyaux  sphériques,  agglomérés,  réunis  par  une  matière  granulease  ou  par  des 
flbres.  Ces  granulations  ressemblaient  exactement  &  celles  de  Thomme,  ei  en  même 
temps  M,  Corail  a  pu  s'assurer  qu'elles  étaient  identiques,  pour  l'aspect  extérieur  et 
pour  la  composition  histologiqne,  à  celles  que  contenaient  les  poumons. des  lapins 
inoculés  par  M.  Villemii),  et  mis  obligeamment  à  notre  disposition. 


Il  n'élail  pas  moins  ennuyeux,  coûteux  même,  à  chaque  renouvelleoient  de  décaaat  (tons 
les  ans,  au  mois  de  novembre)  de  faire  transporter  ces  choses-là  chez  le  nduvean  dofen  élo, 
qui  en  était  responsable ,  et  de  faire  voyager  le  corps  de  la  Faculté  et  les  dèvea  dans  la 
églises,  dans  les  monastères,  dans  la  maison  du  chef  de  TÉODle,  dans  celle  de  raDcleD,et 
même  aux  domiciles  des  doclenrs  régents,  qui  prenaient  chacun  à  charge  un  élève  poor 
former  son  éducation  médicale  et  pour  le  préparer  aux  examens  qu'il  avait  à  subir. 
.  Nous  savons  la  somme  qui  était  donnée  aux  porteurs  qui,  tous  tes  ans,  faisaient  passer  h 
bibliothèque  de  la  Faculté,  de  la  maison  du  doyen  sortant  dans  celle  du  doyen  entmL 
Celte  somme  était  flxée  à  deux  sous,  que  le  commissionnaire  du  coin  prélevait  à  cette  époqoe 
là  pour  sa  peine.  Deux  sousl  c'est-à-dire  environ  3  fr.  50  c.  Il  fallait  qu''lly  eût  pluswors 
voyages  à  faire,  peul'^tre  trois,  à  un  franc  la  course;  car  nos  vénérables  pères  n^éCaieor 
riches  que  de  gloire  ;  plusieurs  fois  Us  avaient  été  obligés  d'engager  leurs  livres,  leur  biea- 
aimée  masse  d'argent;  et  pour  éviter  à  i'avenir  ces  désagréments,  pour  établir  réqoftibreée 
lear  maigre  budget,  ils  étaient  tenus  à  faire  Jes  plus  grandes  économies. 
.  Leurs  dépenses  étaient  relativement  considérables,  sinon  par  tes  mises  ordinaires,  do 
moins  par  les  mises  extraordinaires,  non  prévoes,  et  qui  mettaient  souvent  le  doyen  dans  le 
j4qs  grand  embarras.  Les  cérémonies  religieuses,  surtout,  absorbaient  de  fortes  sommes  et 
la  part  d'un  corps  essèotîeilement  ecclésiastique,  et  qui,  tout  en  étant  séparé  de  ûut  de 
l'Université,  s'y  trouvait  rattaché  par  des  liens  indissolubles  et  était  forcé  d'en  suivre  ks 
lois,  les  règiements  et  les  coutumes.  Voici  pour  une  année  le  bit^n  de  ce  que  coûta  celte  foi 
fervente  aux  bénédiclione  d'en  haut  : 
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Le  lobe  inférieur  do  poumon  chez  Fan  des  deux  lapins  était  fortement  cionlges"' 
tionné  dans  ude  assez  grande  étendue,  et  les  parties  voisines  des  granulations  ren- 
fermaient de  grandes  cellules  épttbéliales  en  multiplication  endogène  et  des  leucb* 
cylea.  : 

En  outre,  sur  ce  même  lapin  on  apercevait  sous  la  peau,  au  côté  droit  du  cou  (côté 
de  rinoculation),  comme  un  chapelet  de  gros  ganglions  ramollis  et  jaunâtres.  L'un 
de  ces  gangUcms  mesurait  environ  1  centimètre  1/2  en  longueur.  Leur  tieso  pulpeux, 
opaque,  ^'écrasait  en  une  bouillie  caséeuse,  épaisse,  et  au  microscope  on  y  recbn- 
naissait,  avec  la  substance  fibroîdequi  forme  la  trame  du  ganglion,  des  cellules  lym^ 
pbatique»,  noyaux  ou  petites  cellules,  plus  grosses  en  général  qu'à  l'état  normal,  et 
infiltrées  de  fines  granulations  protéiqueset  graisseuses. 

Le  péritoine  renfermait  beaucoup  de  vers  vésiculaires,  et  le  foie  d'un  des  deux 
lapins  montrait  de  petits  points  jaunes  et  gris,  qu'au  premier  abord,  ainsi  qu'en  a  fait 
la  remarque  M.  Villemin,  aurait  pu  prendre  pour  des  granulations  tuberculeuses, 
mais  où  l'examen  microscopique  permettait  de  découvrir  les  œufs  parfaitement  recon- 
naissaUee  d'helminthes  parasites,  très-communs  chez  les  lapins. 

Les  lésions  que  nous  venons  de  décrire  étaient  trop  peu  étendues  et  trop  peu  avan- 
cées pour  produire  des  troubles  fonctionnels  bien  caractérisés  ;  et  d'ailleurs^  l'histoire 
des  maladies  du  lapin^  et  en  particulier  de  la  tuberculose  pulmonaire  «  n'a  pas,  que 
nous  sachions,  beaucoup  attiré  jusqu'ici  l'attention  des  médecins  vétérinaires. 

Ce  qui  paraît  à  peu  près  démontré,  c'est  que  le  lapin  peut  devenir  tuberculeux 
comme  la  plupart  de  nos  animaux  domestiques,  et  que,  dans  certaines  irritations  de  la 
muqueuse  des  voies  respiratoires ,  plus  encore  que  dans  la  (ubercùllsalîon,  il  tousse 
en  produisant  une  sorte  d'éternument. 

Nos  lapins  ne  toussaient  pas;  l'un  d'eox^  celui  chez  lequel  les  lésions  étaient  le 
plus  prononcées,  nous  a  semblé  avoir  la  respiration  gênée;  tous  deux  avaient  nota- 
blement maigri,  et  tous  deux  présentaient  une  eschare  assez  profonde  au  niveau  de 
Ta  partie  supérieure  de  ta  cuisse.  Cette  eschare  était-elle  le  résultat  d'un  trouble 
nutritif  ou  de  toute  autre  cause?  Nous  l'ignorons.  Ce  que  nous  pouvons  seulement 
dire,  c'est  qu'aucun  des  autres  lapins ,  inoculés  ou  non,  n'offrait  une  semblable 
lésion.. 

Les  faits  qui  précèdent  nous  paraissent  démontrer,  comme  l'a  signalé  M.  Villemin» 

Quatre  messes  célébrées  au  nom  de  runiversité;  •  .  lA  s.  3  d.  (  90  fr.) 

:  Procesaions  de  la  Fatuité  à  Sunte-Oenevièvei  ...  .     r  U  s,  2  d.  (  20  fr.) 

LumiiHiire.  .  .\  .  . « àl  8  8.          (120 fr.) 

Messes  mensoelles.  •  •  . ;....«.•  5  1.  5  s.  i  d.  (167  Ir.) 

Antres  messes,  obiis,  etc 19  I.  9  s.  1  d.  C30/i  fr.) 


Total 19  1.  50  s.  7  d.  (621  fr.) 

C'était  bien  pis  lorsque,  co  qui  arrivait  souvent,  la  Faculté  avait  des  procès  sur  les  bras. 
En  cette  année  l/if65,  elle  en  eut  un,  précisément,  très-important,  contre  le  chancelier  de 
rÉglise  de  Paris,  qui,  voulant  imiter  Texerople  malheureux  d*un  de  ses  prédécesseurs,  Guil- 
laume Bernard,  dit  de  Narbootae,(  chancelier  de  la  même  Église  en  1330,  avait  prétendu 
changer,  de  sa  propre  autorité,  l'ordre  de  réception  à  la  licence,  de  nefaf  bacheliers,  c*esl-^- 
dire  8*immiscer  dans  toutes  les  affaires  de  TUniversité,  peser  sur  des  questions  de  scolarité, 
çnfreîndne,  selon  le  bon  plaisir,  les  statuts  des  Facultés,  et  disposer  du  mode  de  présen- 
talion  des  rotules.  C'est  effrayant  la  quantité  d'eiploits  de  moniloires,  minutes  d'appels,  inti- 
mations, etc.,  que  maître  Michel  de  Pons,  Guillaume  Vincent,  Denis  Le  Comte,  Philippe 
Estocart,  notaire,  tous  gens  de  la  basodie,  eurent  à  rédiger  au  grand  délrin^ent  d^  Tescar- 
celle  de  la  Faculté.  Aussi,  dut-elle  admirer  la  générosité  de  Tavocat  Robert  Tuleu,  et  de 
rofflcial  .de  Paris,  qui  ne  voulurent  accepter  aucune  rétribution  pour  leurs  conseils  judi* 
claires,  cl  qui  se  contentèrent,  le  premier  d'un  pain  de  sucre  valant  15  sous  3  deniers 
(23  fr.),  et  le  second  d'un  autre  pain  de  sucre  payé  13  sous  (19  fr). 

La  Faculté  avait  trouvé  encore  un  moyen  ingéuieax  de  maBifestcr  sa  reconnaissance  envers 
ceux  qui  la  servaient  avec  tant  de  générosité  :  c'était  de  les  inviter  à  dluer.  L'occasion  s'en 
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que  le  tuberealé  est  inoculable  de  rbomme  au  lapfn.  Mais»  en  même  temps,  lia  nous 
permettent  d'établir  une  distinction,  que  nous  croyons  copitate  dans  l'histoire  de  la 
tuberculisatfon,  entre  la  granulation,  lésion  spécifique,  earactéristique  delà  tubercu- 
lose, et  les  produits  inflammatoires  caséeux  qui,  au  poumon,  se  développent  autour 
d'elle.  L'une  est  inoculable;  les  autres,  si  notre  manière  de  Toir  se  confirme,  ne  le 
sont  pas.  IVous  pensons  que  cette  distinction,  fondée  sous  beaucoup  d'autres  rap- 
ports, a  une  importance  réelle,  et  que,  dans  le  cas  particulier,  elle  pourra  servir  à 
expliquer  les  faits  contradictoires  qu'on  ne  manquera  pas  d'oppoeer  aux  expérienees 
de  M.  Villemin. 

Nous  ne  suivrons  pas  notre  savant  confrère  dans  les  considérations  nosologiques 
auxquelles  l'a  entraîné  son  intéressante  découverte.  Nous  n'examinerons  pas  jusqu'à 
quel  point  les  idées  généralement  reçues  sur  la  nature  de  la  pfathisie  pulmcmaire,  sur 
sa  non*contagron,  etc.,  doivent  en  ôtre  modifiées.  Nous  croyons  que  cette  discussion 
serait  aujourd'hui  prématurée  et  qu'elle  ne  pourra  venir  utilement,  que  lorsque  de 
nouvelles  expériences,  d'inoculation  autont  été  tentées  sur  diverses  espèces  d'ani- 
maux. Ce  que  nous  avons  voulu  pour  l'instant,  c'était  vérifier  par  nous-iDèfflea 
l'exactitude  du  fait  expérimeqtaU  point  de  départ  des  recherches  ultérieures,  et, 
comme  nous  l'avons  dit,  ce  fait  nous  parait  à  l'abri  do  toute  contestation. 


OBSTÉTRraUE. 


EXPULSION  ET  BXTB^QTIOIV  BBUBBOSBS  D'OH  FeSTOS  BIITI||i(  BXTBA-DTte»  A  flATBlft 

LB8  PABOIS  ABB0M1NALB8  ^ 

Par  M.  Marthi. 

La  femme  3...«  âgée  de  3A  ans,  avait  facilement  accouché  d'une  611e  vivante  il  y  a  naof 
ans,  et  se  porta  bien  depuis.  Ed  février  1861,  les  règles  ne  revienneDl  pas»  et  {es  symptômes 
ordinaires  d^une  grossesse  se  manifestent.  Pendant  l'été  se  développe  un  gonflement  oedé- 
mateux assez  considérable  des  pieds,  et  en  octobre  se  font  sentir  les  contractions;  mais  le 
travail  ne  s^établit  pas. 

Elle  fait  appeler  un  médecin  accoucheur  qui  reconnaît  une  grossesse  abdominale  en  sen- 
tant distiDctètnent  derrière  les  parois  abdominales  tes  parties  fœtales  et  lears  mouvements. 

présentait  Boavent;  car,  par  une  habitude  qui  a  duré  longtemps,  il  ne  se  passait  ancon  acte 
public  des  Écoles,  atrun  examen,  aircnne  thèse,  aucune  réception,  aucune  reddition  de 
con^piei,  qui  ne  fusBent  suivis  d'un  repas  dont  la  splendeur,  était  en  npport  avec  h 
richesse  de  ceux  qui  régalaient,,  et  qui  était  donné,  soit  chez  le  dslyen,  soit  cbex  PAncleo, 
soit  chez  le  président  de  rAete,.soit  enfin  dans  une  taverne,  pourvu  que  cette  dernière  fût 
réputée  pour  être  un  lieu  honnête.  Le  menu  d'aucunes  de  ces  agapes  ne  nous  est  parveao, 
mais  on  peut  assurer  sans  crainte  que -si  elles  furent  d'abord  modestes,  mal  ordonnées,  et 
non  pas  sans  danger  pour  la  raison  et  la  dignité  diBS  convives,  les  palais  les  plus  délicits 
finirent  par  ne  plus  rien  trouver  à  redire;  car,  par  un  décret  spécial  (ift  février  IMi),  h 
docte  et  bien  avisée  compagnie  ordonna  que  dorénavant  plusieurs  docteurs  seraieni  dépalÀ 
pour  aller  déguster  les  vins,  constater  la  bonté  des  victuailles»  et  que  les  bacheliers,  fv 
régalaient,  ne  seraient  tenus  qu'à  la  fourniture  de  deux  quartes  de  vin. 

Mais,  mon  cher  ami,  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  ne  pouvait  vivre  toujours  ainsi,  san 
asile,  sans  Ken  déterminé.  Le  couvent  des  Mathurins  où  elle  se  réunissait  le  plus  habituel- 
lement, ne  la  recevait  pas  gratis,  et  il  arriva  un  jour  que  les  docteurs,  poussés  à  bout  par 
ravarice  et  par  l'irréligion  des  moines  {ob  eorum  avaritiam  et  irreveraUiéon  ergm,  Dem) 
résolurent  de  secouer  ce  joug  incessant,  et  se  déterminèrent  à  avoir  une  maison  à  eux.  Us 
possédaient  bien,  depuis  le  2^  mai  1369,  une  misérable  bicoque  située  tout  près  de  la  roe 
du  Fouarre,  rue  des  Rats,  célèbre  dans  tout  Paris  par  le  nombre  de  ces  aimables  roo^can 
qui  la  hantaient  : 

Et  pais  en  la  rue  des  Ras 
Où  il  a  maint  80ari5  et  ras. 
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Avec  la  disparition  4«s  Isoii tracent  et  Ta  cosaïlon  progressive  dés  inoDvéttfents  fœtaux  se 
montre  une  faiblesse  comme  paralytique  des  extrémités  inférieures  qui  empêche  la  malade, 
dont  ie  ventre  reste  développé,  de  quitter  le  lit  Après  L'emploi  de  divers  remèdes,  elle  peut 
de  noaveau  marcher  dans  Tété  1863,  de  telle  sorte  que,  pendant  les  années  1863  et  186^, 
elle  peut  même  faire  de  grandes  promenades  et  s'en  trouve  bien.  Mais,  dans  Thiver  de  iB6U 
à  1865,  se  déclarent  de  nouvelles  douleurs  abdominales  accompagnées  de  fièvre;  la  malade 
maigrit  et  devient  si  faible  qu'il  lui  faut  garder  le  lit,  tandis  qu'il  se  développe  peu  à  peu 
deux  tumeurs  grosses  comme  de  fortes  noix  dans  la  région  ombilicale  et  f6nt  saillie.  Le 
10 -janvier»  la  tumeiir  supérieure  crève  et  laisse  échapper  on  liquide  ptnruleiil  fétide;  quel- 
ques jours  après,  le  pied  droit  d'un  fœtus  se  présente  à  l'ouverture.  Peu  à  peu,  mais  très- 
lentement,  et  au  milieu  d'une  fièvre  permanente,  cette  ouverture  s'agrandit  dans  le  courant 
des  mois  suivants,  et  laisse  passage  à  l'autre  pied  et  au  siège;  ii  continue  à  s'écouler  un 
liquide  d*une  fétidité  épouvantable. 

Lorsque  le  docteur  Martin  voit  la  malade  pour  la  première  fois,  le  10  mai  186^,  il  trouve 
le  éiége  de  Tenfanl  d'un  blanc  pâle,  macéré,  avec  la  fesse  gauche,  ainsi  que  le  pied  gauche 
et  la  main  gauche,  faisant  une  saillie  d'au  moins  1  pouce  1/2  hors  de  Touverture  dont  le 
diamètre  était  de  plus  de  2  pouces.  Une  deuxième  ouverture  «tcérée,  plos  petite,  se  trouve 
à  1  pouce  au-dessous  de  la  première  et  ne  fournit  que  du  pus  fétide.  Bien  que  la  malade 
soit  trèsr^palséft  et  tourmentée  par  l'odeur  repoussante  de  ce  liquide,  on  ne  parvient  cepen- 
dant pas  à  la  décider  à  une  tentative  d'extraction.  Bofin,  le  1*'  juin  1865,  après  que  les  deux 
ouvertures  se  furent  réunies  en  une,  et  lorsque  les  hanches,  les  extrémités  inférieures,  aipsi 
qu*un  avant-bras,  eurent  été  propulsés  à  5  pouces  environ  hors  des  parois  abdominales,  la 
malade  permit  que  Ton  alliràl  le  tronc  et  la  tête  :  celte  extraction  ne  présenta  aucune  difii- 
culté  ;  seulement  les.  os  du  crâne  étaient  détachés,  et  l'on  fut  obligé  de  les  extraire  un  à  un 
de  la  cavité  noirâtre  et  volumineuse  dont  les  parois  étaient  comme  granuleuses.  Après  avoir 
bien  nettoyé  cette  cavité,  on  la  remplit  de  coton  et  on  renouvelle  le  pansement  tous 
les  jours.  Dans  l'espace  de  quatre  semaines,  elle  s'était  réduite  au  volume  d'une  noix,  et  la 
malade  guérit  complètement  quelques  semaines  plus  tnrd.  Le  fœtus,  conservé  au  Musée,  avait 
les  dimensions  d'un  enfant  presque  à  terme:  la  peau  et  les  muscles  avaient  subi  la  dégéné- 
rescence graisseuse;  les  diverses  parties  se  séparaient  facilement  les  unes  des  autres.  {Mo- 
natssch,  fur  Gefmrtsk,,  novembre  1865.) 

Trad.  du  D' Gustave  Lauth. 


Mais  reftpace  était  loin  d^ètre  suffisant.  Et^  d*ailleQrs,  le  petit  bâtiment,  vermoulu,  tom- 
bant en  ruine,  balayé  souvent  par  les  inondations  de  la  Seine,  si  fréquentes  à  cette  époque- 
là,  n^élait  pas  assez  sûr  pour  abriter  les  vénérables  tètes  sur  l'intégrité  desquelles  reposait 
la  saolé  publique;  car  les  inondations  du  fleuve,  impossibles  aujourd'hui  &  cause  de  l'ex- 
haussement considérable  du  sol  qui  forme  le  quai  de  Montebello,  se  renouvelaient  à  chaque 
instant  dans  cet  endroit-là  comme  ailleurs.  Jusqu'au  commencement  de  notre  siècle,  époque 
de  la  fèrmafion  de  ce  quai,  il  faut  vous  représenter  le  pavé  de  la  rue  de  la  Bûcherie  presque 
de  niveau  avec  les  hantés  eaux  de  la  Seine.  A  la  place  du  quai,  élevé  d'eau  moins  2  mètres 
au-dessus  du  quartier  de  la  place  Maubert,  il  y  avait  un  chemin  de  halage  d'où  l*on  pouvait 
descendre  pS!»  quelques  manihes  sur  le  bord  de  la  rivière;  c'était,  enfin,  un  coin  «  de  ces 
bords  chéris  de  la  Seine,  »  comme  on  eu  voit  tant  le  long  de  son  cours,  en  dehors  de  la 
grande  ville. 

En  feuilletant  les  Registres-Commentaires,  on  assiste  alors  à  un  spectacle  vraiment  gran- 
diose! Cette  pauvre  Faculté,  sans  argent,  sans  ressources,  sans  secours  étranger,  a  juré  de 
vivre  cbes^ellè,  sous  un  toit  à  elle,  de  fouler  un  morceau  de  terre  qui  lui  appartint,  d'offrir 
à  ses  chers  élèves  un  asile  oti  elle  pût  leur  infuser  la  seienoe,  ft  ses  bedeaux,  une  résidence 
digne  de  leUt  emploi,  de  se  bâtir  une  cbapelle  où  elle  pût  prier  Dieu  sans  bourse  délier,  de 
ranger  ses  d.ouze  livres  sur  de  bons  et  solides  rayons,  et  de  les  préserver  des  vols  au  moyen 
de  chaînes  de  fer.  Son  ambition  incroyable  va  jusqu^à  rêver  un  théâtre  analomique,  un  pefft 
jardin  botanique,  qu'elle  aura  là  sous  la  main,  et  qui  lui  évitera  de  longues  courses  dans  les 
plaines  de  Gentilif.  Comment  fera-t-etle  pour  subvenir  aux  dépenses  énormes  qu*occësion- 
nefà  la  réalisation  de  ce  rêve  enchanteur?  Elle  n'en  sait  rien;  mais,  n'Importe!  elle  se  met 
à  Tœuvre;  elle  impose  aux  licenciés  nouvellement  élus  une  certaine  redevance;  elle  permet 
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ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 

ACADÉIIE  IIPÉIULC  DE  ■iDCCIIC. 
Séance  da  6  Mtn  ISM.  —  Présidence  de  M.  BovaujwàT. 

CORnBSPOKDAKCE   OmCIELLE. 

M.  le  ministre  da  commerce  transmet  : 

I*  Denk  rapports  d^épidémie  par  MM.  Denis  DUMOirr  (de  Gnen),  et  DEsmesÉs-UctAniu 
(de  Boossac). 

2*  Le  compte  rendu  des  maladies  épidémiqnes  qoi  ont  régné  dans  le  départemeal  de  li 
Creuse,  en  1865. 

La  correspondance  non  officielle  comprend  : 

i*  Des  lettres  de  MM.  Félix  Voisin  et  Rooz  (de  Brignolles),  qui  se  présentent  comme  m- 
didats  pour  la  place  vacante  d'associé  national 

2*  Une  note  de  MM.  HiaAAP  et  Couhil  ,  sar  l'inocolation  à  des  lapins  de  la  sobtluoe 
tobercnleose  des  poumons.  (Com.  MM.  Louis,  Grisolle  el  Boolef .) 

3*  Qaelqaes  conadéretions  sur  les  revacdnations,  par  M.  le  docteur  6ii8ta?e  Goskl,  né- 
decin  aide-major  i  riièpilal  militaire  de  Metz.  (Com.  de  vacdnei) 

à*  Une  note  snr  les  propriétés  tbérapentiqoei  de  rEncalyptus  gtobnlas,  par  M.  Rabl 
(Com.  des  remèdes  secrets  et  nonveanx.) 

5*  Une  lettre  de  M.  Marchal  (de  Calvî),  sur  le  traitement  da  cancer  par  le  snc  gastrique. 

er  Des  considérations  sur  le  procédé  de  Taccînation,  dit  procédé  napolitain,  par  M.  le  d(K* 
leur  BocTEiLLER,  de  Ronen. 

M.  DE  KsRGARADEC  déposc  sur  le  bureau  de  TAcadémie,  au  nom  de  raotenr«  M.  Dxchss, 
de  Besançon,  un  ouvrage  intitulé  :  Du  tabac,  son  infiuencê  sur  Ut  facultéi  inidUctiulla  d 
morales. 

H.  Verrois  présente,  au  nom  de  M.  le  docteur  Gallasd,  une  brochure  sur  l'aénliMtla 
ventilation  et  le  chauffage,  considérés  ao  point  de  vue  de  Thygiène  hospitalière. 

M.  Barth  dépose  sur  le  bureau,  au  nom  de  M.  Mattei,  un  nouYeau  stéthoscope  de 
trousse.  Voici  la  note  jointe  à  cet  instrument  : 

En  médecine  comme  en  obstétrique,  dit  M.  Mattei,  Tapplicalion  de  Poreille  saos  ioslro- 
wsssf!^sssssssgsssssssass^^ssass:^assasssssss^^ 

aux  bacheliers  de  verser  dans  la  caisse  commune  Targent  qu'ils  dépensaient  habitnaUeaMot 
aux  festins  offerts  aux  maîtres;  elle  compte,  non  sans  raison,  snr  des  Icigs  teslmieoliirei 
faits  par  des  régents  tels  que  Jacques  Des^Mrs,  Henri  Thiboust,  Jean  Iiagrenays,  Êtnrdde 
Conty,  Jean  Épiscopi,  etc.  ;  elle  commencera  par  acheter  un  terrain  près  de  sa  vieille  bicoque; 
elle  y  mettra  les  maçons,  dont,  par  faute  d*argent,  elle  sera  obligée  d'arrêter  Tardeor  » 
moment  où  les  murs  riront  agréablement  à  fleur  de  terre.  Puis,  quelques  écus  aidiol,  elle 
fera  continuer  le  bàtimenl.  Dieu  soit  loué!  La  petite  maisoiinelle  est  bàlie  au  bout  deqssire 
ansi  Salut  à  ce  premier  berceau  de  la  Faculté  de  médecine  de  ParisI  salut  à  ce  premier  ige 
des  Écoles  de  la  rue  de  la  Bûcberiel 

Vous  allez  voir  tout  à  Theure,  mon  cher  ami,  les  évolutions  qu'elles  ont  subies,  les  peiœs 
inouïes  que  nos  pères  se  sont  données.  Vous  verrez  la  Faculté  passer  deux  cent  soixsoU* 
quinze  ans  avec  les  maçons,  les  terrassien,  les  plombiere,  les  charpentiere,  rapiécçràcbi^ 
instant  ses  bâtiments  qui  se  dégradaient  aisément  dans  no  endroit  si  près  do  fleuve*  élre 
menacé  de  voir  tout  cela  crouler  sur  elle,  demander  en  vain  au  pouvoir  un  asile,  reoivsir 
Faide  inespérée  que  lui  offre  généreusement  un  riche  dignitaire  de  TËglise  de  Pari^  oooio- 
lider  avec  cela  son  gtte  branlant  sur  sa  base,  se  bâtir  un  théâtre  anatomique  qui  a  passé  dans 
le  temps  pour  un  chef-d'œuvre;  et,  au  lM)ut  de  tout  cela,  être  forcée,  pour  ne  pas  èlre 
écrasée  par  la  chute  des  murailles  ou  par  celle  des  poutres  vermouloes,  d'aller  se  lé^ 
dans  les  antique*  Écoles  de  droit  de  la  nie  Saint-Jean-de-Beauvais. 

Ah!  l'on  comprend  le  sentiment  d'orgueil  qui  anime  Riolan  lorsque,  répondant  à  Goor- 
tand,  médecin  de  Montpellier,  il  écrit  ceci  dans  ses  Cwrieusss  rsdurckss,  etc.  (p.  19)  * 

«  Nostre  Eschole  a  esté  fondée  el  entretenue  aux  despens  des  médedns  particuliers  qv 
ont  contribué  pour  la  Kiastlr  :  Elle  n'a  pas  eu  pour  fondateure,  ny  les  rois  de  Franco,  oj  » 
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ment  rar  la  parlie  qu'on  veut  explorer  suffit  à  TatiBculUtioD  dans  IMnomeDae  majorité  des 
cas  ;  mais  elle  est  inaufBsaote  dans  d^auirea.  Gomment  bien  aaacuUer,  eo  effet,  sans  stéthos- 
cope les  vaisseaux  du  cou  7  comment  bien  préciser  les  bruits  de  tel  ou  tel  orifice  du  cœur  ? 
comment  pouvoir  trouver  dans  la  cavité  abdominale  un  bruit  faible  et  profond,  tel  que  celui 
dD  ccBor  fœtal  dans  les  premiers  mois  de  la  grossesse  ou  à  une  époque  plus  avancée»  lorsque 
lefœtos  a  le  dos  tourné  en  arrière?  Ces  cas,  et  bien  d'autres  encore,  rendent  Tusage  du 
stéthoscope  indispensable  ;  et  cependant  on  dirait  que,  pour  la  pratique  civile  surtout,  cet 
usage  va  en  se  perdant. 

Les  motifs  principaux  de  ce  fait  sont  assurément  le  volume  et  la  forme  incommodes  de 
cet  instrument;  ainsi,  peu  de  médecins  supportent  conslarament  dans  les  poches  de  leurs* 
habits  un  corps  aussi  auguleui  et  aussi  développé  que  le  sont  les  stéthoscopes  ordinaires. 
Ceci  fait  qu'à  moins  de  difflcullés  prévues  d'avance,  on  laisse  Tinstrumenl  à  la  maison  ;  et  sou- 
vent on  ne  Pa  pas  quand  on  en  aurait  un  besoin  pressant.  L'obstétrique  offre  ces  cas  encore 
plus  souvent  que  la  médecine  ordinaire  ;  de  sorte  que  l'application  simple  de  l'oreille  ne 
permet  d'apporter  alors  qu'un  diagnostic  peu  exact  ou  nul. 


Ayant  senti  de  bonne  heure  cette  nécessité,  j'ai  tâché  d'y  remédier  par  un  stéthoscope  mélal- 
Hque  Irès-réductible  que  j'ai  décrit,  en  1855,  dans  mon  Essaisur  C  accouchement  physiologique  ; 
mais  quoique  cet  instrument  soit  le  plus  réductible  des  stéthoscopes  que  je  connaisse,  dix 
ans  d'expériences  m'ont  prouvé  qu'il  est  encore  trop  gros.  Gomme  tant  d'autres,  f  ai  négligé 
de  le  porter  toujours  à  la  poche,  ce  qui  me  l'a  fait  manquer  souvent  lorsque  j'en  avais  un 
besoin  impérieux. 
Gel  inconvénient  m'a  fait  rechercher  un  stéthoscope  qui  puisse  se  placer  dans  une  trousse 

fi5BiiBi^BBBBBBSSaiBaBB=S5S5SiSSS5SSS5SSS=SSS=SS=S^ 

ville  de  Paris,  desquels  elle  n'a  jamais  reçeu  aucune  gratification  en  argent  pour  la  bastir, 
doter  et  entretenir;  en  quoy  elle  ressemble  de  tanl  mieux  à  la  vertu,  dans  Claudien, 
laquelle  est  : 

DivitHs  animoia  suis* 

Elle  n'a  rien  demandé  aux  rois  ny  à  la  ville  de  Paris.  Cette  Compagnie  n'est  point  demeurée 
oisive,  mais  continuellement  a  travaillé,  soit  en  estudianl  pour  se  rendre  capable  de  servir 

le  public,  soit  en  enseignant  pour  former  des  successeurs Elle  a  enseigné  la  médecine 

gratuitement,  à  ses  despens.....  Elle  a  fait,  dans  la  chapelle  de  ses  Escholes,  des  fondations 
d^obits  pour  le  salut  des  âmes  des  médecins.  De  plus,  elle  entrelient,  depuis  quatre  cents  ans 
el  davantage,  le  service  de  Nostre-Dame  en  toutes  les  festes  de  l'année,  tant  la  veille  que  le 
jour  de  la  feste.  Le  jour  de  Saint-Luc,  et  le  lendemain,  deux  grands  services  s^  font  pour 
les  âmes  des  confrères  trépassés.  Il  ne  meurt  pas  un  médecin  de  nostre  Compagnie  qui  n'aye 

m  service  solennel  pour  le  salut  de  son  âme,  où  se  doivent  trouver  tous  les  médecins La 

charité  des  médecins  de  Paris  paraist  en  l'establissement  qu'ils  ont  fait  en  leur  Collège, 
l^une  congrégation  de  médecins  deux  fois  la  semaine,  le  mercredy  et  le  samedy,  pour 
looner  conseils  et  remèdes  gratuitement  à  tous  venants,  pauvres  et  nécessiteux,  à  leurs 
lespeos,  de  quoy  ils  ne  sont  pas  quittes  envers  un  apotiquaire,  qui  fournit  les  drogues,  pour 

leux  mil  livres  par  an Ce  n'est  pas  son  intérest,  c'est  celui  du  public  qui  fait  parler 

lostre  Eschole,  et  qui  la  touche.  Quelque  chose  qui  arrive,  elle  fera  toujours  son  devoir; 
>Ub  assistera  toujours  les  malades  avec  autant  de  générosité  que  de  suffisance  et  de  soin,  et, 
i  le  siècle  est  ingrat  pour  elle,  elle  sçait  qu'il  y  a  là  haut  un  Juge  qu'on  ne  peut  tromper,  et 
iui  garde  aux  gens  de  bien  des  récompenses  immortelles...  » 
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orâîDaîre,  l'inséparable  de  tout  médecin  et  de  toni  chimrgieii.  Gel  fnstrame&tt  je  vieMenfa 
de  le  trouver,  il  n*a  qu'un  deroi-centlmètre  d'épaisseur  sur  une  longueur  de  13  cenUiiièbrei 
(V.  la  figure  AB  grandeur  ordinaire).  G^esl  M.  Mathieu  qui  a  été  chargé  de  l'exéenUon. 

Je  vais  décrire  cet  instrument  en  peu  de  mots;  mais  pour  prévenir  les objeetiOBs,  je  dois 
dire  quelles  sont  les  conditions  que  Texpérimentation  m*a  recommandées  dans  ltt<u>n8frnc- 
tion  des  stéthoscopes. 

La  longueur  de  Tlnslrument,  la  nature  des  substances  solides  dont  fl  est  composé,  et  la 
forme  de  cet  instrument,  sont  d'un  intérêt  secondaire.  La  plus  importante  des  conditions  est 
la  présence  de  deux  voies  de  communication  entre  Toreilie  et  le  corps  qu'on  veut  explorer  ; 
une  de  ce^  voies  est  le  corps  solide  dont  le  stéthoscope  est  composé  ;  Pautre  voie  est  la 
colonne  d'air  circonscrite  par  le  corps  du  stéthoscope  lui-même.  Voici  maintenant  comment 
j'ai  concilié  ces  conditions  avec  la  réductibilîté  du  stéthoscope,  de  manière  à  pouvoir  le  placer 
dans  une  trousse  ordinaire. 

La  plaque  auriculaire  et  le  cercle  qu'on  place  sur  le  corps  à  explorer  sont  Gxés  aux  extré- 
mités d'une  tige  métallique  avec  laquelle  ils  s'articulent  par  le  moyen  d'une  charnière. 
Quand  on  veut  fermer  l'instrument  pour  le  mettre  dans  la  trousse,  on  n'a  qu'à  placer  les 
deux  plaques  parallèlement  à  la  tige  (V.  la  ûg.  A  B)  ;  quand  on  veut  ouvrir  l'instrament  poor 
s'en  servir,  on  n'a  qu'à  les  placer  perpendiculairement  à  la  tige  (V.  G  D  E  F).  Un  tube  ea 
caoutchouc,  en  forme  d'entonnoir,  est  attaché  aux  deux  plaques  terminales,  de  manière  à 
emboîter  la  tige  centrale  et  les  charnières,  tout  en  laissant  un  espace  libre  pour  la  colonne 
d'air  qui  doit  arriver  à  l'oreille,  Ge  caoutchouc  se  plisse  et  s'aplatit  lorsque  l'instranaent  est 
fermé  ;  il  se  dilate  et  s'arrondit  lorsqu'il  est  ouvert. 

Pour  donner  à  l'instrument  une  fixité  indispensable,  soit  lorsqu'il  est  ouvert,  soit  lorsqu'il 
est  fermé,  on  a  placé  dans  la  tige  montante  des  pointes  qui  entrent  dans  les  plaques  et  ren- 
dent tout  mouvement  impossible.  L'instrument  est  alors  comme  s'il  était  composé  d'ane 
seule  pièce.  Pour  ouvrir  et  fermer  cet  instrument,  il  faut  par  conséquent  tirer  légèrement 
d'abord  sur  les  plaques,  de  manière  à  sortir  les  goupilles,  puis  repousser  ces  plaques  dans 
la  nouvelle  position  qu'on  donne  à  l'instrument.  La  tension  du  caoutchouc,  du  reste,  favo- 
rise la  rentrée  des  tenons,  et  par  conséquent  la  fixation  de  l'instrument. 

Tel  que  je  viens  de  le  décrire,  mon  stéthoscope  me  sert  aussi  bien  que  les  stéthoscopes 
ordinaires  ;  mais  si  on  voulait  le  rendre  encore  plus  sensible  on  le  pourrait  sans  dianger  ni 
son  volume,  ni  sa  forme  :  on  n'aurait  pour  cela  qu'à  faire  passer  la  lame  de  caoutchouc  sur 
les  plaques  terminales,  de  manière  à  renfermer  le  squelette  métallique  dans  un  espace  clos 
de  toute  part.  Un  petit  robinet  placé  sur  le  tube  enveloppant  (V.  la  figure  /)  permettrait,  en 
soufflant  par  ce  robinet,  de  condenser  beaucoup  d'air  dans  l'espace  intérieur,  et  la  transmis- 

Au  restée,  en  cet  an  de  grâce  1Q66,  les  Écoles  de  médecine  de  la  rue  de  la  Bûcfaerie  sont 
encore  debout,  à  peu  de  choses  près,  et  forment  l'angle  de  la  rne  de  la  Bûcherle  et  de  la  ne 
de  l'hôtel  Golbert  (anciennement  des  Rats);  mais  elles  ont  subi  de  singulières  mascarades. 
Depuis  que  nos  vénérables  pères  l'ont  abandoané  <i776),  le  temple  d'EscuIape  est  devenu 
lavoir  public,  buanderie,  estaminet,  tapis-franc,  garni,  chambrées,  lupanar  à  vingt  sons  la 
séance;  le  sol  foulé  par  Fernel  inondé  d'eaux  immondes!  la  chaire  anatomique  de  Riolto 
occupée  par  un  mauvais  billard!  à  la  place  du  recueillement  de  la  science,  le  bruit  des 
battoirs,  le  choc  des  carambolages,  le  vin  bleu,  le  pichet,  les  quolibets,  les  rires,  les  gn- 
driolesl  le  bureau  des  bedeaux,  vigilants  gardiens  des  droits  et  de  la  dignité  de  la  Pacufté, 
surmonté  d*un  numéro  d'inscription  à  la  police!  la  chapelle  où  les  docteurs  venaient  pien- 
semenl  entendre  la  messe,  servant  maintenant  de  misérable  galetas!...  G*est  à  ne  pas  s'y 
reconnaître,  et  il  est  fort  difficile,  même  avec  les  documents  en  main,  de  reconstituer  ces 
Écoles  telles  qu'elles  étaient  encore  il  y  a  une  centaine  d'années,  de  les  dégager  des  constrae- 
lions  parasites  qui  y  sont  de  tous  côtés  plaquées,  d'enlever  des  pièces  d'arlequin  bizarremeat 
cousues  sur  une  robe  noire. 

Je  n'ai  pas  craint,  mon  cher  ami,  pour  voir  clair  dans  ce  dédale,  d^n  visiter  bien  des  fm 
tous  les  coins,  et,  pour  m'attirer  la  haute  protection  de  tous  ses  hôtes  présents,  de  me  fau- 
filer entre  les  rangs  des  laveuses,  de  trinquer  avec  le  maître  d'un  garni,  de  payer  par^  par* 
là  quelques  déjeuners,  pris,  bien  entendu,  sur  place,  et  de  visiter  même  le  fameux  bureaa 
des  bedeaux,  le  n*  13.  J'ai  eu  le  soin,  préalablement,  de  faire  une  ample  moisson  de  rensei* 
gnements  dans  les  Begistres-Gommentaires  de  la  Faculté,  où  se  trouvent  consignés  toutes  les 
délibérations  des  Écoles,  tous  les  comptes  de  dépenses,  depuis  les  quelques  sous  doaiiés  an 
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9iblKlé  49B  bmiU  «Dgmenlerait  enralBOD  4e  la  tension  de  le  cavité  élastique  dont  il  est 
formé.. 

Hiffelsfaeim  avait  essayé  quelque  chose  d'analogue^  enplaçaoi  au  bout  d'un  long  tube  en 
caoutchouc  uoe.popbe  qu>n  pouvait  insofQer  àvolooté,  mais  cet  iuslrumeot,  saes  atteindre 
te  tat  désiréi  offrait  des  inconvénienls  qui  l'oBt  fait  écarter  de  la  pratique. 

M.  LARUBt  préae&ie  :  i*  Au  dods  de  M.  Fort,  un  Manwt  d'anatomie  âtscriptivê ,  de  di$^ 
sfcUon  et  <Cemtryologie.  ^  T  Un  travail  manuscrit  de  M.  le  docteur  Daga,  sar  (es  varioles 
et  les  vaiiololdes  observées  à  l'bApital  militaire  de  Lille.  —  3*  Deux  photographies  représen- 
tant le  crAne  qu*fl  a  mis  sous  les  yeux  de  TAcadémie  dans  la  dernière  séance. 

M.  BÂrth  dit  à  ce  sujet  quMl  est  mort,  il  y  a  trois  jours,  dans  son  service,  à  l'Hôlel-Dîeu, 
un  jeune  homme  pbtbisique,  portant  une  loupe  à  la  tête,  et  qui  présentait  une  perforation 
des  os  du  crâne,  au  niveau  de  celte  tumeur. 

Ser  It  demande  de  M.  Labrbt,  il  est  nommé  une  commission  composée  de  MM»  Larrey  el 
Barth  poar  Pexemen  de  ce  fait  el  des  faâs  analogues  dont  (a  publicilé  provoquerait  la  ceiih 
muuioatiOB» 

M.  Gh.  ROBiK  met  sous  les  yeux  de  PAcadémie  des  fragments  de  muscles  qui  ont  été 
envoyés  par  M.  le  professeur  Virchow  â  M.  Onimus,  interne  des  h^itaux.  L'un  de  ces 
fragments  appartenait  à  un  homme  mort  à  la  suite  de  l*fnfeotioo  triehineuse.  On  remarque 
dans  les  interstices  des  fibres  musculai^s  de  petits  points  blanchâtres  qui  sont  les  kystes 
contenant  les  trichines.  Le  deuxième  fragment  de  muscle  provient  d'un  porc  trichine.  Les 
trichines,  ici,  ne  sont  pas  renfermée»  dans  des  kystes;  elles  ne  sont  visibles  qu*à  la  krape 
et  sont  disséminées  dans  le  tissu  musculaire  hii-mème. 

M.  h  Gmftnni  fait  ptft  à  1* Académie  d'une  lettre  quUi  a  reçue  de  M.  le  docteur  Garenzi, 
vice-conservateur  de  la  vaccine  à  Turin,  en  réponse  aux  critiques  que  M.  Depaul  a  faites  de 
ses  expérieBoea  sur  la  vaocinatùm  animale^ 

«  En  ilsaut  les  Comptes  rendus  de  t  Académie  de  midecine,  dît  Tan  leur,  j^ai  été  périible- 
meot  étonné  du  nouveau  genre  d^argumentatiou  que  M.  Depaul  a  dirigé  contre  le  petit 
nombre  de  nés  expériences  et  de  nos  observatioDS  sur  la  vaccination  anloiale,  ou  rétro-vac- 
cination. On  dirait  que  les  croyances  scientifiques  de  M.  Depaul  n'ont  d'antre  source  qu'use 
malheureuse  prévention  ;  e'est  un  système  que  je  n'imiterai  pas. 

«  Je  ne  creis  pas  devoir  répondre  aux  aippesitioos  gratuites  qui  oenstltnent  toute  l'argu- 
mentatibn  de  M;  Depaul*  Je  me  bornerai  h  déclarer  que  mes  expériences  sur  la  vacdnation 

pauvre  diable  chargé  de  nettoyer  les  fùrica  des  élèves,  Jusqu'aux  fortes  sommes  allouées  auB 
architectes,  aux  mafous,  aux  ohafpestiers,  aux  couvreurs,  aux  aculpteurs,  ele. 

Je  croie,  après  cota,  avoir  «  empoigné  «  mou  sujet,  comme  on  dit  :  il  me  semble  bien  voir 
la  scèae,  non  pas  vide,  nuis  oeonpée  par  les  aeteurs;  et  m'est  avis  que  Fernel  Ini-mème  ue 
me  démentirait  pas  si  je  pouvais  lui  rappeler  que,  le  8  avril  1560,  alors  qu'il  était  premier 
médecin  de  Henri  II,  it  s'est  rendu,  moulé  sur  sa  mule,  aux  Écoles  de  la  rue  de  la  Bûcheriez 
que,  arrivé  au  n*  15  actuel,  fl  a  piqné  de  Téperon  pour  passer  sous  ia  porte  gothique  qui 
servait  alors  d'entrée;  que,  parvenu  dans  la  oour,  il  esl  facilement  desceddo  de  son  roussie, 
grèce  a  une  borne  taillée  en  escalier  qu'on  avait  placée  là  exprès  pour  cetoiBce,  les  carrosses 
étant  inconnus;  qu'il  fut  reçu  à  la  seconde  entrée  des  Écoles  par  tous  les  maîtres  présents, 
doyen  et  bedeau  en  tète,  qui  le  haranguèrent  en  latin  avec  force  superlatifs  ;  que,  introduit 
avec  cérémonie  dans  la  salle  inférieure ' (le  lavéir  actuel),  il  prit  place  à  côté  du  doyen, 
Antoine  Tacquet,  devant  tôua  Isa  docteurs  et  les  bacheliers,  et  qu'il  présida  à  une  dispute 
entre  Un  récipiendaire  et  son  président  de  choix;  que,  enfin,  après  la  séance,  l'archiàtre 
royal  fut  reconduit  jusque  dais  la  oour,  quil  grimpa  sur  ia  borne,  enfourcha  son  bidet,  et 
galopa  vers  le  Louvreoù  rappelaient  ses  houles  fonctions. 

Je  \ous  ai  dit  plus  haut  que,  dès  l'année  1369,  la  Faculté  de  médecine  possédait,  rue  des 
Rats,  une  petite  bicoque  qui  ne  lui  servait  de  rien;  cette  bieoque  occupait  une  portion  du 
lavoir  actuel,  la  moitié  occidentale  envirod.  Prenei  bien  note  de  cela.  C'est  de  ce  pointrlà, 
véritable  berceau  de  nos  Écoles,  que  s'irradieront  tous  les  agrandissements  que  la  noble 
Compagnie  fera  dans  la  suitp^  achetant  un  lopin  de  terre  ici,  un  masure  iè,  mais  toujours 
autour  de  ce  centre,  de  ce  nid  ;  et  lorsque,  après  une  existence  de  trois  cents  ans,  elle  aura 
assez  d'argent  pour  se  reconstruire  des  b&Umenta  dcstiiiés  à  remplacer  ceux  qui  croulent  de 
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animale  ont  été  faites  avec  le  soin,  la  précision,  la  méthode,  et  }*ajonteraf  la  loyauté,  qai 
doivent  les  rendre  aussi  concluantes  qne  si,  an  lien  de  dix,  f  en  avais  fait  des  milliers. 

«  Je  n*ai  pas  eu  lien  de  m^ngniéter  sur  la  provenance  du  cow-pox  de  Naples,  parce  que 
fen  savais  la  source  irréprochable,  que  la  date  en  était  tout  à  fait  récente,  et  qu'il  avait  été 
introduit  dans  les  tubes  vaccinifères  avec  tout  le  soin  désirable  et  suivant  tontes  les  règles 
de  Fart.  Je  ne  reconnais  à  personne  le  dn^t  de  mettre  en  doute  la  capacité  et  rhabileté  du 
directeur  de  la  vaccine  de  Naples.  . 

«  M.  Depaul  affirme  que,  lorsqu^on  prend  du  covi'-pox  dans  de  bonnes  conditions,  il  réos- 
sit  bien  plus  souvent  que  la  vaccine  humaine.  Je  ne  sais  paa  de  quelle  espèce  de  cow-pox  il 
entend  parler;  s'il  parle  du  vrai  cow-pox,  du  cow-pox  pris  &  sa  source  primitive,  à  sa  véri- 
table source,  je  suis  parfaitement  de  son  avis;  mais  sMl  parle  du  cow-pox  résultant  de  la 
rétro- vaccination,  c*est-à-dire  provenant  de  la  vaccine  humaine  inoculée  à  la  vache,  et 
reportée  de  la  vache  à  Fhomme ,  j'affirme  positivement  le  contraire,  non  pas  seulement 
d*aprè8  mes  propres  expériences,  dont  le  résultat  a  été  jusqu'à  présent  preaqoe  lou- 
jours  négatif,  mais  d'après  les  expériences  et  les  observations  des  plus  savants  proledeurs 
du  système  de  la  rétro-vaccination,  Ceely,  Bering,  Gianelli,  etc.,  lesquels  affirosent  que  le 
vaccin  humain  inoculé  à  la  vache,  et  reporté  de  la  vache  à  Thomme»  perd  graduelleoient  de 
son  efficacité.  Quant  à  moi ,  je  considère  cette  opinion  comme  parfaUement  établie  par  les 
faits,  et  je  regardecomme  une  chose  évidieole  riafériorité  de  la  force  préservatrice  de  la  vac- 
cination animale  comparée  au  vaccin  humain. 

«  Du  reste,  j*ai  repris  mes  expériences  sur  la  vaccination  animale  avec  le  concours  de 
M.  le  directeur  de  FÉcole  vétérinaire  de  Turin  et  de  M.  Basai,  professeur  de  cliniqiie  à  la 
même  École.  J*en  ferai  connaître  ultérieurement  les  résultats.  » 

M.  le  docteur  Vleminckx,  président  de  l'Académie  de  médecine  de  Belgique,  transmet,  par 
l'intermédiaire  de  M.  J.  Guérin,  quelques  observations  relatives  à  la  lot  qall  a  établie  pour 
les  revaccinations. 

Dans  son  dernier  rapport  sur  la  vaccine,  M.  Depaul  dit,  en  partant  des  tnvaQX  de  M.  Vle- 
minckx  :  «  Notre  savant  collègue  avait  conclu  d'après  un  trop  petit  nomlwe  d'ezpéneoces 
(262  seulement,  sur  des  iiidividus  de  10  à  60  ans).  » 

«  C'est  une  erreur,  dit  M.  Vleminckx  :  je  n'ai  pas  conclu  d'après  mes  premières  expé- 
riences ;  je  n'ai  conclu  définitivement  qu'après  que  le  chiffre  de  nés  expédenoes  s'était  élevé 
à  2,8àl.  Gela  résulte  de  mes  communications  snocessives  à  l'Académie,  depuis  le  27  sep- 
tembre 1862  jusqn^au  moiÏB  d'oetobre  f86/ii,  ainsi,  qu'on  peut  s'en  assurer  par  le  BMtUnét 
CAcêdémié  r&yaU  de  médecine  de  Belgique.  Dès  1862,  le  chiffre  des  revaecinatlons  dans  les 

tons  e6té8,  elle  décrétera  dans  une  célèbre  réunion,  que  t  jamais  elle  n'abandonnera  le  fond 
des  ayeux,  »  et  qu'elle  remettra.sur  un  nouveau  pied  les  bAUtnents  anciens. 

Mais,  mon  cher  ami,  pour  suivre  sans  grande  fatigue  ces  agrandissements  sneceasUs,  cas 
efforts  extraordinaires  de  la  Faculté  pour  se  créer  des  Écoles,  il  m*a  paru  nécessaire  de 
diviser  ce  h>ng  espace  de  temps  (plus  de  trois  siècles)  en  cinq  périodes,  sortes  d'étapei 
earactérisées  par  un  fait  capital,  par  des  créations  hors  ligne,  par  des  progrès  qoî  forment 
époque  dans  Tbistoire  de  rillustre  Compagnie.  Il  était  urgent  aussi  d'avoir  un  plan  exact 
des  constructions  telles  qu'elles  existent  aujoord^huL  Je  vous  demande  place  ici  pour  ce 
dessin  qui  a  été  gravé  d'après  la  levée  géométrique  des  lieux  faite  par  un  architecte  distin- 
gué de  Paris,  M.  De  Saint-Vannes.  (V.  page  446.) 

Vous  remarquerez  dans  ce  plan  trois  sortes  de  traits  : 

Le  poehi,  qui  Indique  les  constructions  les  plus  anciennes,  le  berceau  de  la  Faculté. 

Le  trait  avec  hachures,  qui  se  réfère  aux  constroolioûs  postérieures  à  l'année  17&0. 
.  La  ligne  simple,  destinée  à  marquer  les  constructions  d'une  époque  indélerminée. 

La  ligne  ponctuée,  qui  vous  donne  les  constructions  tontes  modernes,  sortes  de  pièo» 
ajoutées  aux  vrais  bâtiments  des  Écoles. 

Voici,  du  reste,  la  légende  de  ce  plan  : 

A.  Bâtiment  ancien  des  Écoles,  servant  aujourd'hui  de  lavoir  public. 

1.  Fenêtres  ogivales. 

2.  Porte  intérieure  des  Écoles.  Au-dessus  se  voit  encore  la  plaque  de  marbre  destinée  à 
rappeler  les  bienfaits  de  Michel  Le  filasle  des  Roches. 

&  Oonr  occupée  aujourd'hui  par  une  buanderie. 
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qualfe  prisoiu  de  Namor»  àe  Qand,  de  Vilvorde  et  de  Saint-Hubert,  s'élevait  à  2,018  ;  en 
iB6A,  les  revaccinaùons  pratiquées  à  la  priuon  de  Saint-Bernard  ont  élevé  le  chiffre  total  à 
2,841.  ■ 

L'importance  des  lois  éUbiies  par  M.  Vleroinckx ,  dit  M.  J.  Guérin,  et  confirmées  par  un 
nombre  de  faits  aussi  considérables,  mérite  qu'on  les  rappelle  : 

a  1*  La  revaccinaUon  réussit  d*aulant  mieux  qu'elle  est  pratiquée  à  une  époque  plus  éloi- 
gnée de  la  première  Insertion  vaccinale  ou  d'une  atteinte  de  variole  ; 

«  2*  Jusqu'à  l'Age  de  25  ans,  on  peut  généralement  s'en  passer  ;  . 

«  3*  A  partir  de  cet  âge,  elle  devient  vraiment  et  de  plus  en  plus  préservatrice; 

«  U*  En  supposant  qu'elle  n'ait  pas  réussi  une  première  fois,  ce  n'est  pas  un  motif  pour 
n'y  pas  revenir  ultérieurement,  rien  ne  prouvant  qu'entre  une  première  et  une  deuxième 
réinsertfoD,  la  réceptivité  ne  soit  pas  revenue  ; 

«  5*  La  revaccination  des  élèves  des  écoles  primaires,  des  pensionnats  et  des  athénées  est 
inQtile,.aacDn  individu  sur  les  2,841  inscrits  sur  mes  tableaux  n'ayant  manifesté,  avant 
16  ans,  le  retour  de  la  réceptivité.  » 

Notre  savant  collègue  explique  d'ailleurs  les  contradictions  apparentes  qui  ont  pu  être 
opposées  à  ses  principes  par  le  seul  fait  aujourd'hui  établi  par  un  assez  grand  nombre  de 
vaccinatears,  que  la  préservation  vaccinale  est,  toutes  choses  égales  d'ailleurs,  en  raison  dn 
nombre  des  inoculations  réussies.  Cette  opinion,  professée  en  Allemagne  par  Kichorn,  en 
Angleterre  par  Marson,  en  France  par  M.  Boulogne,  réunit  aujourd'hui  beaucoup  d'autres 
partisans. 

M.  DiPAUL  :  Je  ferai  remarquer  que  M.  Garenzi  ne  répond  pas  aux  objections  que  j'ai 
adressées  à  ses  espérleoces.  J'ai  dit  qu'il  s'était  servi  du  vaccin  recueilli  au  septième  jour, 
comme  c'était  la  coutuine  à  Naples;  or,  on  sait  aujourd'hui  que  le  vaccin  animal  recueilli  à 
cette  époque  ue  réussit  que  rarement. 

En  ce  qui  concerne  les  rectiOcalions.  de  M.  VleisiBekx,  elles  reposent  sur  des  faits  récents 
dont  je  n'avais  pas  connaisssnce  à  l'époque  où  j*al  rédigé  mon  rapport.  J'ai  pris,  dans  la 
Qazette  médicale,  la  première  communication  de  M.  VIeminckx.  De  quelle  date  sont,  les 
secondes,  et  où  ont-elles  été  publiées? 

M.  J.  GuéRirr  :  Elles  datent  de  1862  à  1864,  et  elles  ont  été  communiquées  à  l'Académie 
et  publiées  dans  le  Bulletin  de  C Académie  de  médecine  de  Belgique  aux  époques  correspon- 
dantes. 

Pour  ce  qui  est  de  M.  Careozi,  il  n'a  dit  nulle  pari  avoir  employé  du  vaccin  recueilli  au 
septième  jour  :  c'est  une  pure  supposition  de  M.  Depaul. 
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L*Acftdémîe  devant  nommer,  dans  la  séance  procliaine,  les  commissions  ât  prii,  M.  te 
Secrétaire  perpétuel  donne  lectnre  des  titres  des  divers  mémoires  pour  les  concours  de 
1866. 

Les  mémoires  reçus  pour  les  prix  de  l'Académie  portent  les  épigraphes  suivantes  : 

Prix  de  C Académie,  —  N"  1.  «  11  en  est  de  nos  opinions  comme  de  nos  montres,  pas  une 
ne  va  de  même,  et  tout  le  monde  s*en  rapporte  à  la  sienne.  »  (Pope.)  —  N"  2.  «  Felîz  qui 
potuit  rerum  cognoscere  causas.  » 

Prix  Capuron.  —  N*  1.  «  La  science  n*esl  pas  comnoe  Minerve,  qui  sortit  tout  année  do 
cerveau  de  Jupiter  :  elle  est  fille  du  temps  et  de  Tobservalion.  »  -^  N*  ^  «  Expertentta 
docet  » 

Prix  Godard.  —  N"  1.  Recherches  sur  la  dyspepsie  iléo^cœcale»  par  M.  Bip^.  Btcheiet 
(de  Lyon).  --  N"  2.  De  la  fièvre  bilieuse  bématurique  observée  au  Sénégal^  par  M.  Barthé- 
lémy Benoit,  de  Rocbefort.  »-  N"  3.  «  i*  L^empirisme  et  rezpérimeotation  appliqués  à  la 
thérapeutique  ;  2*  Le  chemin  et  le  champ  de  rmvesligatioD  sont  ouverts  k  toul  le  monde; 
d"*  Le  travail,  c'est  le  progrès  partout  et  pour  tous.  ■  --  N*  iï.  Symptomalologie  da  cerveiel, 
par  M.  E.  Bourillon,  médecin  adjoint  à  rhdpilal  d'Aubassoa^  —  ^*  lî.  «  Sine  me,  liber,  ibis 
in  urbem.  n  (Ovide.)  —  N"  6*  De  la  syphilis  transmise  par  la  vaccination,  par  M.  le  docteur 
Alex.  Viennois.  —  N"  7.  Ëiude  sur  Talcoolisme  pathologique»  par  M»  le  docteur  E*  Lauoe» 
reaux.  —  N"  8.  Du  délire  d'inanition  dans  les  maladies,  par  M.  BecqueU 

(La  suite  de  cette  liste  sera  publiée  dans  le  prochain  numéro.) 

L^ordre  du  jour  appelle  la  suite  de  la  discussion  sur  le  traitenient  des  tmllirax; 

M.  Briquet  rappelle  qu^il  a  suivi,  pendailt  plusieurs  années,  fa  pratique  ie  Dupuytren. 
Ce  chirurgien  insistait  sur  la  nécessité  de  comprimer  énergtquement  les  anthrax,  après  les 
avoir  incisés,  de  manière  à  les  vider  du  pus  et  des  bourbillons  que  renferme  le  fbycr.  Ces 
pressions  devaient  "être  répétées  t^us  les  jours  jusqu'à  l'évacuation  complète  des  matièref  de 
sécrétion  morbide. 

M.  GossELiN  :  Les  chirurgiens  de  ma  génération  ont  été  élevés  dans  cette  idée  que  Téry- 
sipèle  et  tMnfection  purulente  étaient  des  affections  fatales,  eo  ce  sens  qu'on  ne  pouvait  en 
prévoir  ni  en  saisir  les  causes.  M.  Yelpeau,  dans  les  séances  précédentes,^ s*est  fait  le  défen- 
seur de  ces  idées;  mais  un  certain  nombre  de  chirurgiens  —  et  je  suis  du  nombre  —  ont 
cherché  s'il  ne  serait  pas  possible  de  connaître  et,  par  conséquent,  d'éyiler  les  causes  de  ces 
maladies.  Pour  ma  part,  je  crois  que  les  grandes  émotions  morales,  la  crainte  des  opératioai, 
la  douleur  prévue  et  rendue  plus  exquise  encore  par  ce  fait,  prédisposent  à  l'érysipèk. 

G.  Allée  faisant  communiquer  autrefois  cette  cour  avec  la  rue  de  la  Bûcherie. 

D.  Emplacement  occupé  par  l'ancienne  porte  .gothique  des  Écoles.  Cette  porte  existait 
encore  en  l'année  1776.  '    "  ' 

E.  Emplacement  de  l'ancien  jardin  botanique. 

F.  Théâtre  anatonalque ,  construit  en47i!iA,  et  qui  a  remplacé  celui  qui  avait  été  bâti  en 
1617.  Le  rez-de-chaussée  est  occupé  par  un  estaminet*  La  coupole  est  intérieurement  divisée 
en  étages  pour  des  logements  d'ouvriers» 

d.  Entrée  du  théâtre  anatomique.  Au-dessus  se  volt  une  iflaque  de  marbre  indiquant  li 
fondation. 
A.  Entrée  moderne  de  l'estaminet. 
5.  M«  13  de  la  rue  de  la  Bûcherie  (lupanar). 

G.  Menuisier, 

H.  Blanchisseuse  de  fin. 

L  Concierge. 

J.  Mercier. 

K.  Cour  des  Écoles. 

L.  Rue  de  la  Bûcherie. 

M.  Rue  de  l'Hôlel-Colbert,  autrefois  rue  des  Rats. 

Suivons  maintenant  ce  long  enfantement  des  Écoles^  qui  commence  par  une  maanre  et  finit 
par  un  magnifique  monument  encore  debout  aujourd'hui. 
(La  saite  à  un  prochain  numéro.)  D*  A.  Chbrbau. 
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DepnU  hmgtemRs  déjà  J'avais  recommandé  h  mon  hôpital  de  n'inciier  qtie  mr  les  esdbarea» 
sor  les  parties  mortifiées  de  la  peau.  M»  A^pb.  Gnérin  ména^  tonte  la  peau,  même  lûorli- 
fiée,  et  D^iocise  ^ue  les  tissus  sous-jaceDU.  Il  n'opère  pas  seulement  de  la  sorte  les  petits 
anthrax,  comme  le  croit  M.  Velpeau,  mais,  au  contraire»  les  plus  volumineuse,  tout  aussi  bien 
que  les  autres. 

M.  Velpeau  a  cité,  un  fait  qui  tendrait  à  prouver  que  les  anthrax  non  incisés  sont  suscep- 
tibles de  se  compliquer  d'érysipèle.  Je  n'ai  pas  contesté  la  possibilité  du  fait,  maïs  j'ai  dit  et 
je  maintiens  que  les  anthrax  incisés  sont  bien  plus  fréquemment  sujets  aux  érysipèles  que 
les  autres;  je  n'en  ai  même  jamais  vu  se  compliquer  d'érysipèle  sans  avoir  été  îndsés;  mais, 
encore  une  fois,  je  ne  nie  pas  qu'il  en  puisse  être  ainsi. 

M.  Follin  partage  évidemment  cette  manière  de  voir,  puisqu'il  a  toujours  donné  le  conseil, 
conforme  à  sa  pratique,  de  cautériser  profondément  l'anthrax  après  Tavoir  incisé,  dans  le 
but  de  fermer  les  vaisseaux  des  parties  divisées.  M.  Adolphe  Richard  est  aussi  de  cet  avis, 
soit  qu'il  s'agisse  des  anthrax,  soit  qu'il  s'agisse  des  loupes. 

En  somme,  il  n'y  a  rien  dans  ce  qui  a  été  dit  par  mes  honorables  contradicteurs  qui 
doive  engager  la  commission  à  modifier  ses  conclusions.  Elle  y  persiste  donc  simplement. 

M.  Yelpkau  ne  demande  pas  mieux  que  de  se  joindre  aux  commissaires  qui  proposent 
d'adresser  des  éloges  à  M.  Alph.  Guérin;  mais  il  voudrait  qu'il  fût  bien  démontré  que  les 
érys^es  sont  plus  fréquents  après  les  incisions.  51  cela  n'était  pas  vrai,  toute  Targumenta- 
tien  de  M.  Alph,  Guérin  tomberail.  Or,  dit  M.  Velpeau,  depuis  1885  il  résuite  desobserv»- 
tions  recueillies  dans  mon  service  à  l'hôpital  (je  laisse  de  côté  tous  les  faits  de  ma  pralift» 
particulière)  que,  sur  IM  cas  d*anthraz  opérés  à  VM^iaK  il  y  a  eu  seulement  3  érysipèles; 
Il  est  mort  U  de  ces  malades  :  2  d^érysipèle,  et  les  autres  à  la  suite  d'aflections  typhoïdes. 

Je  le  demande  à  la  commission,  est-elle. sûre  que,  après  les  incisions  sous^cuianées,  elle 
n'aura  pas  3  érysipèles  sur  iSU  anthrax?  J'aurais  pu«  certainement,  voir  les  150  premiers 
anthrax  sans  érysipèles,  puisqu'il  n'y  en  a  que  3  sur  18/i,  et  que  les  faits  palhologiques 
arrivent  par  séries,  tout  le  monde  l'a  constaté.  Aurais-je  été  en  droit  de  dire  que  les  inci- 
sions préservent  de  l'érysipèle  7  tout  autant  que  M:  A^pl)-  Guérin  et  M.  Gosselin,  en  disant 
que  la  cautérisation  a  ceteffel* 

Maintenant,  comnvent  agissent  les  Incisions?  Est-ce,  comme  on  Ta  dit,  en  débridant?  Je 
n'en  sais  rien;  on  n*en  sait  rien.  Il  m'est  arrivé  de  faire  des  incisions  en  rayons,  portant  des 
tissus  sains  et  s'arrétant  sur  les  tissus  malades  sans  aller  jusqu'au  centre,  et  qui  ne  pou- 
vaient, par  conséquent,  faire  sortir  le  bourbillon,  les  matières  putriSfiées^  etc.,  reméMoralion 
s^est  produite  lout  aussi  bien. 

Quant  à  la  doblenr,  elle  n*eat  {Mb  aussi  vive  qu'on  le  croit.  Un  monsieur  à  qui  j'en  avais 
fait  une  vinglaitte  dans  te  des,  pour  un  anthrax  large  comme  un  chapeau,  me  disait,  après 
que  ce  fut  fini,  que  je  lui  en  avais  biéù  fiif t  &  ou  5 . 

J'ajoute  que  tous  les  anthrax  ne  nécessitent  pas  les  incisions^  et  il  m^arrive  bien  souvent 
de  n'en  pas  faire,  le  me  conduis  sekHi  les  indications ,  i*uithrax  étant  une  maladie  qui 
guérit  souvent  seule,  et  qui,  au  surplus,  est  rarement  mortelle. 

Les  tnoisione  sous-cutanées  ne  me  paraissent  pas  faciles  à  faire  quand  l'antrax  dépasse  le 
volume  d'un  œuf.  Gomment,  avec  quel  MsteuH  atteindre  Jes  limites  d'un  anthrax  large  comme 
un  chapeau?  et  comment  os^  les  faire  profondes  sans  voir  ce  qsi»  l'on  lait,  sans  savoir  où 
-l'on  va?     ,         . 

En  sommes  je  i^rsiste  dans  mon  opinion  qui  est  celle-ci  :  les  incisions  à  ciel  ouvert,  larges, 
profondes,  nombreuses,  allant  du  centre  à  la  circonférence  et  la  dépassant,  sont  le  moyen  le 
.plus  efficace  et  le  plus  prompt  pour  guérh:  l'anthrax». 

Il  j  a,  dan^  ce  moment,  une  tendance  qui  me  fâche,  c'est  de  faire  de  la  chirurgie  mode- 
rée,  à  Teau  de  rose,  pour  les  demoiselles.  Il  faut  faire  franchement  ce  qUe  l'on  fait.  Le  but 
u^est  pas  d'être  doux,  mais  d'être  efficace. 

M.  GO^sÉLiii'n*accepte  pas  tes  derniers  mots  contre  la  chirurgie  confemportiine.  Tous  ces 
adoucissements  n'ont  qu'un  but,  à  savoir,  de  préserver  les  malades  d'érysipèle  et  d'infection 
purulente.  Si,'dit'M.  ie- rapporteur,  je  pouvais  être  bien  assuré  qxtt  les  observations,  pdses 
sous  les  yeux  de.  M.  Velpeau,  ont  été  prises  complètement,  je  serais  convaincu  ;  mais  nous 
savons  tous  que  quand  nous,  les  chefs  de  service,  nous  n'insistons  pas  pour  qu'une  compli^ 
cation  quelconque  soit  notée;  elle  ne  Test  pas.  Or,  dans  l'espace  de  trente  ans,  je  suis  assez 
^sposé  â  croire  que  la  complication  d'érysipèle  a  été  oubliée  quelquefois  par  les  élèves  char-* 
gés  de  prendre  Ifes  observations. 

Quant  è  Tobjeclion  tirée  dç  la  largeur  de  Panthrax,  contre  les  incisions  sous-cutanées,  Je 
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dois  dire  que  précisénueDt  ces  larges  anthrax  sont  des  anthrax  associés»  et  que  le  bistonri  est 
porté  saceessivement  sur  ces  différents  anthrax  plas  petits. 

M.  Velpeau  répond  en  expliquant  que  la  façon  dont  les  observations  sont  prises  dans  son 
service  rend  tonte  erreur  impossible. 

M.  le  docteur  de  Séré  fait  à  PAcadémie  la  communication  suivante  : 

«  J'ai  rhonneiir  de  présenter  à  PAcadémie  une  planche  gravée  où  j'ai  représenté,  groupées 
par  ordre,  toutes  les  modifications  qu'a  subies  le  platine  chaufTé  par  la  pile  de  Voila  pour  en 
faire  des  instruments  destinés  à  la  pratique  chirurgicale. 

«  J'ai  représenté  en  regard  de  chacune  des  formes  adoptées,  l'inslrument-type  doDl  on 
s'est  servi  et  de  grandeur  naturelle  autant  que  possible,  avec  le  dessin  de  la  pile  on  géaé- 
rateur  employé  par  chacun  des  expérimentateurs.  L'origine  de  la  galvano-caustîque  est  si 
près  de  nous  qu'il  sera  possible  de  présenter  en  regard  de  chaque  forme  d'instrument  non- 
seulement  le  nom  de  l'inventeur  et  de  l'expérimentateur,  celui  du  fabricant,  lenr  nalionaUlé 
et  leur  ville  et  aussi  la  publication  où  il  en  a  été  rendu  compte,  mais  encore  arriver  a  coc- 
naître  comment  l'idée  première  est  venue  et  comment  elle  s'est  fait  jour,  en  s^aidant  âes 
souvenirs  et  des  assertions  des  contemporains  dont  l'âge  et  la  position  scientifique  donnent 
un  grand  poids  à  leurs  assertions. 

«  Je  dépose  une  note  relative  à  une  baignoire  qui  a  été  expérimentée  pendant  la  dernière 
séance  pour  renvoyer  à  la  même  commission  chargée  d'examiner  le  couteau  galvano-caos- 
tlque. 

a  L*opératIon  par  la  galvano-causUquè  date  de  1825;  elle  fut  (ffsliqiiée  par  Fabré  Pala- 
prat,  qui  s'appliqua  lui-même  un  rooxa  à  la  nuque  pour  se  guérir  d'one  affecUon  des  plas 
singulières,  dont  il  était  atteint  depuis  vingt  ans.  » 

-^  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 


COURRIER. 


L* Académie  des  sciences  a  tenu  sa  séance  solennelle  lundi  dernier.  Dans  notre  Boméro  de 
samedi  nous  donnerons  la  liste  complète  de  nos  confrères  lauréats. 

EXTERSION  DE  U  TIII€UIIIQSC.  *«•  D'après  un  exemple  qui  vient  deae  omtrer  à  Pragoe, 
le  danger  de  contracter  cette  terrible  maladie  du  jour  serait  encore  pins  grand  qu^on  ne 
pensaîl.  La  malade  aurait  déclairé,  dit  \9l  Presse^  de  Yienoe,  que  le  porc  dont  elle  avait  mangé 
était  fumé  et  cuit,  ce  qui  confirmerait  l'opinion  de  ceux  qui  ne  coasidèreDt  pas  U  cuiasoo 
ni  la  fumigation  comme  des  préservatifs  suffisants;  Mais  une  opinion  aussi  irrationneUe  si 
un  seul  fait  ne^ sauraient  faire  loi;  un  degré  élevé  de  cuisson  de  la  viande  doit  tuer  in&il- 
lU)lement  ces  nouveaux  parasites,  à  moins  de  les  assimiler  aux  tardigrades. . 

Quoi  qu'il  en  soit,  un  porc  infecté  vient  de  se  rencontrer  en  .Belgique.  Mercredi  denier, 
dit  la  Presse  mèdicaU^  un  boudier  de  Huy  l'a  acheté  et  l'a  reconnu  impropre  k  la  cobssid- 
mation  comme  atteint  de  trichinose.  Attention  1  --  * 

LA  RECONNAJSSANCE  D'ANCONE.  —  Une  gratification  de  500  francs  vient  d^ètre  votée  pr 
la  municipalité  de  cette  ville  ppur  tous  les  médecins  du  canton  ayant  rendu  de  grao^  ser- 
vices durant  la  dernière  épidémie  de  choléra.  Plus  généreuse,  en  outre,  que  le  llloistreée 
la  guerre,  elle  a  résolu  d'accorder  une  médaille  en  argent  aux  médecins  militaires,  ml 
nombre  de  quinze,  qui  se  sont  dévoués  au  traitement  des  victimes  de  cette  cruelle  épidénie. 
On  ne  peqt  qu'applaudir  à  ces  résolutions  quoique  tardives  :  Mieux  vaut  tard  que  jamaii  —  * 


ÛPFRAIIDES  REÇUES  AUX  BUREAUX  DE  L'UNIOR  lÉDICALE  POUR  LA  VEUVE  D'UN  CÛIFIÉBC. 

Une  d<ime,  20  fr.  ;  —  un  anonyme,  AO  fr.  -«  Total.  •••.••«•»«••.       60     ' 

Premières  listes,  ••  •  «  •     66a  se 


Total 720    5Ô 


Le  Gérant  t  0.  Richklot. 


Paris,  —  T/pograpiiie  féu%  l^AiTsan  et  G*,  rue  despeui-Portci-Saint-SauteQr,  9t« 
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N«  29.  Samedi  to  Mm  f866. 

SOHIIAIIB. 

I.  PiBis  i  Sur  U  séance  de  rAeadémie  des  sciences.  —  II.  Pat^oloûie  :  La  fièvre  pernicieuse  est-elie 
rare  k  Paris? -^  111.  Acadêiiics  bt  SociÊTis  savantes.  Soeiété  (nivâroloffie  médicale  dt  Paris  :  Gor- 
respsodance.  —  Us  eaux  de  Kissiogea.  —  Discussion  sur  la  dvspepsk.  ~  Société  imitériale  de 
chirurgie  :  Appareil  pour  le  traitement  de  la  coxalgie.  —  Rétrécissement  syphilitique  de  la  trachée 
et  de  la  broncne  gauche.  —  IV.  Courbiee.  —  V.  Fecii.letor  :  Causeries.  * 

Paris,  le  9  Mars  1866. 
BULLETIIV. 
Har  la  nuance  4e  l'Académie  des  «eleneeii* 

Lundi  dernier,  l'Académie  a  tenu  sa  séance  solennelle,  —  la  seulo  pour  laquelle 
les  rédacteurs  scientifiques  de  la  Presse  sont  obligés  d'avoir  des  cartes  d'entrée,  qu'on 
ne  leur  envoie  pas  sans  qu'ils  les'demandent. 

M,  Coste  a  prononcé  l'éloge  du  naturalisle  Dutrechet ,  et  M.  le  Secrétaire  perpé- 
tuel a  proclamé  les  noms  des  lauréats. 

La  commission  de  statistique  a  décerné  : 

P  Le  prix  de  1865  à  M.  le  docteur  Chenu,  pour  son  excellent  Rapport  sur  les 
résultats  du  service  tnédico- chirurgical  pendant  la  campagne  d*Orient. 

2o  Une  mention  très-honorable  à  M.  le  docteur  Poulet,  pour  son  Mémoire  sur  le 
goitre  à  Plancher-les-Mines, 

30  Une  niention  honorable  à  M.  Sistach,  pour  ses  Études  statistiques  sur  les 
varices  et  le  varicocèle, 

40  Une  mention  honorable  à  M.  Saint-Pierre,  pour  son  ouvrage  intitulé  :  Vindus- 
trie  du  département  de  V Hérault. 

Le  concours  pour  le  prix  Bordin  de  1865  (question  laissée  au  choix  des  concurrents, 
et  relative  à  la  théorie  des  phénomènes  optiques)  est  déclaré  terminé. 

Une  récompense  de  1,500  fr.  est  accordée  à  M.  Janssen,  et  une  de  1,000  fr.  à 
M.  Soleil. 


FEUILLETON. 


OACSBRIBS. 

«  Ghlrurgienfi  de  la  décadence,  »  e*e8t  en  ces  termes  que  M.  Velpeau  eût  peut-être  apos- 
trophé ses  contradicteurs  si,  mardi  dernier,  on  lui  eût  plus  vivement  pressé  le  bouton. 
Mais  M.  Gosselin  est  un  contradicteur  si  placide  et  si  courtois  que  le  vieux  Caton  de  la  chi- 
rurgie n*a  pas  eu  Toccasion  de  se  fâcher  tout  rouge.  Aussi  ne  s*est-il  servi  que  de  celte 
expression  adoucie  :  «  chirurgie  à  Peau  de  roses.  »  M.  Velpean  voit  avec  déplaisir  cette  ten- 
dance de  la  chirurgie  actuelle  vers  remploi  des  moyens  doux  et  les  opérations  modérées. 
Coérir  d'abord,  voilà  le  but  de  l'art,  et,  pour  Tatteindre,  ce  n^est  pas*  le  moyen  le  plus  doux 
qu*il  fant  prendre,  mais  le  plus  sûr; 

Très*bien  dit,  vieux  maître;  mais  croyezrvous  que  vos  jeunes  émules  n'aient  pas  aussi 
pour  but  la  guérisoD  du  malade?  S'ils  emploient  d'autres  moyens,  ne  serait-ce  pas  que  les 
anciens  ne  leur  ont  pas  semblé  aussi  sûrs  qu'à  vous-même?  D'ailleurs,  celle  transformation 
de  la  chimrgie  est  commandée  par  la  nature  même  des  choses.  L'extrême  civilisation  rend 
la  nature  humaine  plus  sensible,  plus  impiressioiinable  et  plus  désiretise  de  fuir  la  douleur. 
Cette  susceptibilité  nerveuse  doit  entrer  en  ligne  de  compte  dans  le  résultat  des  opéralions. 
Les  bêles  supportent  mieux  le  traumatisme  que  l'homme;  le  sauvage  mieux  que  le  civilisé; 
le  Cosaque  mieux  que  le  Français,  le  Bas-Breton  mieux  que  rhabilanl  de  ta  roe  Vivienne. 
Plus  nons  devenons  rafQnés,  plus  nous  devenons  nerveux.  La  chirurgie  doit  avoir  plus  de 
suooto  à  P^UrsbQurg  qu'à  Londres»  et  il  est  certain  qu'elle  en  a  plus  à  Londres  qn'à  Paris. 
Tom*»  XX  rx,  —  y^omfih  sMf,  29 
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Le  grand  prix  des  sciences  physiques  (analomie  compnrée  du  système  nerveui des 
paissons)  est  partagé  entre  M.  Baadelot,  à  qui  est  attribuée  une  somme  de  2,000  fr.^ 
et  M.  Hollard,  qui  reçoit  1,000  fr. 

Un  autre  grand  prix  des  sciences  physiques,  d'une  valeur  égale  de  3,000  fr.  pro- 
bablement, a  été  décerné  à  M.  Alphonse  Mllne-Edwards.  Lie  mémoire  qu'il  a  envoyé 
—  c'est  le  seul  -—  est  intitulé  :  Rechercher  d^anatotnie  comparée  et  de  pcdiaiUokgie 
pour  servir  à  F  histoire  de  la  forme  omithologique  française  aux  époques  tertiaires 
eU  quaternaires. 

Les  expériences  de  M.  Bert  sur  la  greiTe  animale  ont  valu  à  leur  auteur  le  prix  de 
physiologie  expérimentale;  et  l'ouvrage  intitulé  :  De  l'action  des  poisons  m  Ut 
plantes  a  valu  à  feu  le  docteur  Réveil  une  mention  très-honorable.  Cet  ouvrage  sera 
inséré  dans  le  Recueil  des  savants  étrangers. 

La  commission  des  prix  de  médecine  et  de  chirurgie  a  décerné  : 

lo  Un  prix  de  2,500  fr,  à  M.  Vanzetti,  de  Padoue,  pour  le  traitement  desané- 
vrysmes  par  la  compression  digitale. 

2«>  Un  prix  de  2,500  fr.  à  MM.  Chauveau,  Viennois  et  Paul  Meynet',  pour  avoir 
déterminé  la  nature  des  relations  pouvant  exister  entre  la  vaccine  et  la  variole. 

30  Un  prix  de  2,500  Tr.  à  M.  Luys,  pour  la  partie  pathologique  d'un  ouvrage  inti- 
tulé :  Recherches  sur  le  système  nerveux  cérébro-spinal,  sa  stmcture,  ses  fmtiwi 
et  ses  maladies, 

4o  Une  mention  honorable  (avec  1,500  fr.)  à  M.  Sucquet,  pour  un  travail iotitolé: 
D*une  circulation  dérivative  dans  les  membres  et  dans  la  tête  chez  Phomme, 

5oUne  mention  honorable  de  même  valeur  à  II.  Legrand  du  Saulie,  pour  on 
ouvrage  intitulé  :  La  folie  devant  les  tribunaux. 

60  Une  mention  honorable  de  même  valeur  à  M.  Desormeaux ,  pour  son  inveDlloQ 
de  V  endoscope, 

70  Une  citation  très-honorable  à  MM.  Stœber  et  Tourdes,  pour  un  ouvrage  wds  ce 
titre  :  Topographie  et  histoire  médicale  de  Strasbourg  et  du  département  rf«  ^^ 
Rhin. 

80  Pareille  citation  est  accordée  à  M.  le  docteur  Moura,  pour  un  instrument  imagioé 
par  lui  et  servant  à  lier  les  polypes  du  larynx. 

La  commission  des  arts  insalubres  a  décerné  : 


Est-ce  que  les  chirurgiens  sont  plus  habites  et  les  méthodes  meilleures?  Non,  il  n'yiii 
qu'une  question  de  races,  de  civilisation,  c'est-à-dire  dMmpressionnabilité  nerveuse. 

La  chirurgie  est  condamnée  à  s'amoindrir  en  proportion  des  progrès  de  la  civilisatioD- 
je  parle  de  la  chirurgie  militante,  opérante,  de  la  chirurgie  par  le  bistouri.  —  Elvojci 
comme  tout  vient  à  point  I  L'anesthésie  ne  pouvait  être  évidemment  inventée  qQ'^  ^^ 
époque  de  susceptibilité  nerveuse  extrême.  Si  la  génération  chirurgicale  actuelle  peoctte 
vers  la  chirurgie  des  petites  maîtresses,  comme  le  dit  M.  Velpeau,  c'est  qu'il  n'y  a,  eoeH 
que  des  femmelettes  aujourd'hui.  Mous  ne  savons  pas  trop  ce  qui  se  passait  autrefois  eofii! 
de  résultats  d'opérations,  la  statistique  chirurgicale,  aujourd'hui  même  si  peu  ^^^ 
n'existait  pas  encore.  Mais  il  est  permis  de  penser  que  si  ces  résultats  avaient  été  tek^n'^ 
sont  aujourd'hui,  ils  auraient  frappé  les  grands  chirurgiens  des  époques  antérienies,j6| 
étalent  tout  aussi  humains  que  nos  chirurgiens  d'aujourd'hui.  Il  existe  certaioemeDtfi»' 
que  cause  qui  n'existait  pas  autrefois,  et  qui  rend  aujourd'hui  les  opérations  ph»  grirs^ 
leurs  résultats  plus  meurtriers;  les  conditions  nosocomiaies,  qui  ont  si  légitimemeot  préoc- 
cupé i'altenlion  dans  ces  derniers  temps,  ne  sont  certainement  pa6  les  seules  qall  i>|''^ 
accuser  de  ces  résultats,  car,  autrefois,  elles  étaient  bien  plus  mauvaises.  A  qoà  ^^ 
prendre  donc,  si  ce  n*est  à  cette  extrême  impressionnabilité  que  les  rafBnements  de  laciv>^ 
satioQ  développent  dans  le  système  nervenx»  impressionnabilité  qui,  au  moindre  ^^^ 
tisme,  fait  naître  les  complications  les  plus  formidables!  . 

Est-ce  seulement  en  chirurgie,  d'ailleurs,  que  se  remarque  celte  lendance  ferth"** 
yrerie  thérapeutique  7 

Quelles  transformations  dans  la  pharmaookfie  3 

Que  9oni  devenues  ces  grosses  et  racjanlesm^.fcinii  noires  dont  Toéeur  seule  t^i***"** 
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10  Un  prix  de  2,500  fr.  à  M.  Aug.  Acbard)  ingénieur,  pour  son  frein  électrique  à 
embrayage  ; 

2«  Une  récompense  de  l,eO0fr.  èM.  Chantrou,  inventeur  d'un  appareil  de  filtrage 
à  éponges. 

3»  Un  encouragement  de  500  fr.  à  M.  Gallibert,  pour  un  appareil  respiratoire  con- 
sistant en  un  réservoir  à  parois  flexibles  et  inflexibles ,  et  qoi  contient  assez  d*air 
pour  entretenir  la  respiration  du  porteur  pendant  dix  à  quinze  minutes. 

La  commission  du  prix  Bréant  n'a  pas,  cette  année  plus  que  les  autres,  décerné  le 
fameux  prix  de  100,000  fr.,  mais  elle  a  accordé  une  somme  de  2,500  fr.  h  M.  Da- 
vaine  pour  ses  travaux  sur  les  bàctéridies;  elle  a  mentionné  les  noms  de  MM.  les 
docteurs  J.  Worms  et  Pellarin  (dont  elle  a  estropié  le  nom  en  récrivant  Peliagrîn), 
mais  sans  les  récompenser.  Puis  elle  a  accordé  à  M.  Grimaud,  de  Caux ,  une  indem- 
nité de  4,000  fr.  c  pour  Vacte  de  dévouement  spontané  qu'il  a  accompli  en  allant  à 
Marseille  étudier  le  choléra  au  plus  fort  de  Tépidémie.  Par  cet  encouragement  l'Aca- 
démie signale  et  récompense,  autant  qu'il  est  en  elle,  le  courage  réfléchi  et  l'esprit 
scientifique  sous  l'influence  desquels  il  a  accompli  son  œuvre.  » 

Le  prix  Barbier,  de  2,000  fr.,  a  été  partagé  entre  MM.  Baillet  et  Filhol,  d'une 
part,  pour  lema  Études  sur  Vivraie  enivrante  y  et  MM.  Vée  et  Leven,  d'autre  part, 
pour  leurs  Recherches  chimiques  et  physiologiques  sur  un  alcaloïde  extrait  de  la  fève 
de  Calabar.  En  outre,  une  mention  honorable  a  été  accordée  au  docteur  René  de 
Grosourdy,  pour  son  ouvrage  intitulé  :  Le  médecin  botanique  créole. 

M.  Hélie,  professeur  à  l'École  préparatoire  de  médecine,  à  Nantes,  a  obtenu  le  prix 
Godard  de  1,000  fr.,  pour  ses  recherches  sur  la  structure  musculeuse  de  l'utérus. 

Une  mention  honorable  a  été  accordée  au  mémoire  de  M.  Brouardel,  relatif  aux 
affections  tuberculeuses  des  organes  génitaux  de  la  femme. 

Un  agrégé  de  la  Faculté  de  Paris  avait  été  ofllciellement  convoqué  à  cette  séance 
pour  recevoir  un  prix  de  1,000  fr.  décerné  à  ses  recherches  sur  l'anatomie  et  la  phy- 
siologie comparées  du  bassin.  —  J'ai  vu  la  lettre  de  convocation,  illustrée  du  profil 
sévère  de  Minerve  et  dûment  paraphée.  Son  nom  n'a  pas  élé  prononcé  par  M.  le  Se- 
crétaire perpétuel,  et  il  ne  figure  pas  dans  le  programme  de  la  séance. 

Quel  est  donc  ce  mystère? 

Dr  Maximin  Legrand. 

contractions  iDlestinalesl  Nos  petits  mailres  de  la  formule  leur  ont  substitué  d'abord  Teau 
de  Sedlitz,  puis  celle  de  Pulna,  poor  arriver  enfin  à  la  limonade  Rogé,  au  citrate  de  ma- 
gnésie, ce  purgatif  à  la  saveur  pénétrante  et  parfumée  qu'un  de  mes  amis,  Romain  de  la 
décadence,  se  fait  préparer  en  sorbet. 

Qui  prescrit  encore  le  quinquina  en  nature»  en  poudre,  en  extrait,  en  décoction?  Fi  donc! 
les  plus  fins  bouquets  de  la  sève  du  Médoc,  les  vins  les  plus  parfumés  de  Madère,  de  Sicile 
et  d'Espagne,  à  la  bonne  heure!  voilà  les  véhicules  charmants  de  cette  précieuse  écorce 
péruvienne. 

Infortunées  étaient-^Ues  autrefois  ces  tristes  victimes  de  Vénus  condamnées  aux  amer- 
tumes de  la  salsepareille  et  du  gayae,  à  cette  affreuse  potion  que  le  Codex  a  la  cruelle 
Ironie  d'appeler  balsamique  de  Chopartl  Aujourd'hui,  quelques  pilules  imperceptibles  de 
protoiodure  d'hjdrargyre»  une  botte  ou  deux  de  capsules  recelant  ou  le  baume  ou  le  poivre 
spécial,  tel  est  le  peu  formidable  appareil  de  guerre  contre  les  blessures  de  Tamour. 

Nos  femmelettes  en  sont  venues  à  ne  plus  pouvoir  supporter  l'impression  suave  de  l'éther 
sur  leurs  papfiles  linguales,  et  Ton  a  dû  emprisonner  cette  liqueur  subtile  dans  les  élégantes 
perles  du  docteur  Glertan. 

11  n*ya  plus  que  sirop  et  biscuit,  et  dragées  et  granules  et  marmelades.  Du  cacao  surtout  on 
a  fait  le  bouc  émissaire  des  plus  affreuses  drogues,  et  l'ofiBcinedu  pharmacien  ne  sera  bientôt 
plus  qu'une  confiserie. 

Faut^il  s'en  plaindre  et  maugréert  Assurément  non.  Si  l'on  guérit  aussi  bien  la  chlorose 
aujourd'hui  avec  quelques  pilotes  de  Vallet  ou  quelques  dragées  de  Gélis  et  Conté  qu'autre- 
fois avec  des  onces  et  des  gros  de  safran  de  mats  apéritif,  je  ne  crierai  pas  à  la  décadence. 
Je  ne  me  monterai  pas  la  tète  de  ce  qu'un  granule  de  digitaline  de  Homolle  suffise  ft  pro^ 
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LA  FIÈYRB  PBRNICIBUSB  EUT^BUB  BABB  A  JPAR10? 

Par  le  docteur  db  Robert  de  Latocb. 

Lorsque  j'entends  répéter  par  d'éminents  praticiens  que  la  fièvre  pernicieuse  est 
fort  rare  à  Paris^  je  m'effraye  des  erreurs  de  diagnostic  dont  cette  dangereuse  maladie 
est  constamment  l'objet.  Je  m'en  effraye,  mais  ne  m'en  étonne  pas  :  la  fièvre  perni- 
cieuse a  pour  caractère  d'irradier  l'inflammation  dans  les  cavités  viscérales;  et 
aujourd'hui,  sous  la  pression  de  l'intolérant  organîcisine  qui  régit  la  médecine, 
aujourd'hui  qu'on  ne  voit  dans  les  maladies  rien  au  delà  des  lésions  matérielles, 
c'est  sur  l'inflammation,  ainsi  éclatée  secondairement,  que  se  porte  exclusivement 
l'attention,  sur  cette  inflammation  seule  que  se  concentre  l'action  thérapeutique. 
Quand  on  a  palpé,  percuté,  ausculté; quand  on  a  mesuré,  du  compas,  raltéraliou 
physique  et  qu'on  en  a  tracé  sur  la  peau, les  limites  avec  un  crayon  décoré  d'un  nom 
grec,  dermographe,  comme  pour  orner  ce  genre  d'exploration  d'un  vernis  scientifique, 
on  se  flatte  d'avoir  fait  œuvre  d'observateur  exact,  et  Ton  se  croit  en  mesure  d'instituer 
une  thérapeutique  irréprochable.  Mais  que  d'amers  démentis  donnés  par  la  pratique  I 
et  combien  de  malheurs  ont  ainsi  payé  la  prétention  d'enserrer  la  médecine  dans  des 
homes  si  étroites  I  Cette  inflammation  que  vous  attaquez  directement,  si  elle  n'est 
pas  la  maladie  principale,  si  elle  n'est  qu'un  acddenl  sorti  d'un  grand  orage  au  sein 
de  l'organisme;  si,  en  un  mot,  celte  inflammation,  à  laquelle  vous  vous  attachez 
exclusivement,  n'est  qu'un  produit  secondaire  d'une  fièvre  essentielle,  quel  bien 
attendre  d'un  traitement  local  dénué  de  toute  proportion  avec  l'étendue,  comme  de 
tout  rapport  avec  la  nature  de  l'affection?  Sans  doute,  il  esi  toujours  nécessaire,  il 
est  indispensable  de  juger  exactement  une  lésion  locale,  d'en  apprécier  tous  les  détails, 
d'établir  enfin  avec  précision  le  diagnostic  anatomique  ;  et,  certes,  ce  n'est  pas  moi 
qui  m'inscrirai  contre  un  tel  soin,  si  minutieux  qu'il  puisse  être.  Mais  teUe  rfesV  poml 
la  limite  à  laquelle  doit  s'arrêter  le  praticien  dans  son  appréciation  ;  et  au-dessus 
de  ce  diagnostic  tout  local,  qui  vous  met  en  possession  d'un  résultat  matériel,  se  place 
un  diagnostic  plus  délicat  et  plus  général,  diagnostic  étiologique  qui,  en  vous  livrant 
la  raison  de  ce  désordre  local  qui  captive  et  subjugue  votre  pensée,  vous  révèle  la 

duire  les  effets  d'un  demi-litre  d'infusion  de  digitale,  ainsi  de  suite  d'autres  simpUficalions 
et  améliorations  que  Je  trouve  fort  à  mon  gré,  et  il  se  peut  bien  que  les  malades  soient  de 
mon  avis. 

Tout  cela  prouve  que,  ix  mesure  que  nous  devenons  rafQnés,  nous  devenons  aussi  plus  dé!!' 
cats,  plus  susceptibles  et  plus  impressionnables,  que  nous  subissons  moins  facilement  les 
grnndes  mutilations  et  les  grandes  perturbations  par  les  drogues,  de  sorte  que  la  cbimrgie 
a  un  peu  raison  d'être  moins  entreprenante  et  que  la  pharmacie  n'a  pas  tort  d'être  mcifis 
perturbatrice. 

Nous  nous  empressons  de  reproduire  les  lettres  suivantes  adressées  par  M.  le  maire  \it 
Brest  à  M.  le  comte  de  Gueydon,  préfet  maritime,  4  M.  ûuval,  directeur  du  Service  de  saaU 
de  la  noarine,  ainsi  qu'à  M.  le  docteur  Penquer,  président  de  la  Société  médicale  de  Bitsi  : 

Monsieur  te  vice-amiral,  comte  ds  Queydon^  fjrêfet  tHaritime  à  Brest. 

«  Amiral, 

<i  Au  moment  où  nous  rentrons  dans  notre  état  normal,  interprète  des  senlimeots  dêi 
habitants  de  notre  cité,  jVprouve  le  besoin  de  vous  adressei*  Texpression  de  notre  recMoais- 
sauce  pour  le  concours  efDcace  que  vous  nous  avez  prêté  durant  la  phase  malheoreose  que 
nous  venons  de  traverser. 

f<  Vous  ne  vous  êtes  pas  borné  à  mettre  à  ma  disposition  les  médecins  que  je  xoos  ai 
demandés  pour  le  service  de  nos  ambulances,  vous  nous  avez  encore  ouvert  les  magaslos  de 
l'hôpital  et  fourni  aux  malades  des  médicaments,  du  bois,  des  couvertures. 

«  Nous  sommes  impuissants,  Amiral,  pour  nous  acquitter  de  tous  ces  bienfaits.  Koos  w 
pouvons  que  vous  a^resjçr  des  remerclnienls  dç  pc^ur. 
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filiation  des  phénomènes  morbides,  remonte  ainsi  au  princfpc  de  la  maladie  et  en 
implique  lé  traitement. 

Ce  qui,  Jusqu'à  ce  jour,  a  fait  négliger  ce  diagnostic  étiologîque  et  en  a  fait 
méconnaître  la  valeur,  c'est  l'oubli  dans  lequel  on  a  laissé  une  des  fonctions  les  plufi 
Importantes  de  ^organisme,  une  fonction  qui  intervient  partout  dans  le  mécanisme 
de  la  vie  et  qui,  par  sa  destination  physiologique,  prend  une  part  plus  ou  moins 
active,  directe  ou  indirecte,  à  toutes  les  déviations  morbides.  La  calorificafion  est 
cette  fonction.  Elle  a  pour  mission,  dans  l'ordre  physiologique,  d'assurer  la  circu- 
lation capillaire,  et  en  s'etaltant,  soit  localement,  soit  généralement,  elle  fournit, 
dans  Tordre  pathologique,  là,  l'inflammation,  ici,  la  fièvre.  En  d'autres  termes, 
mobile  de  la  circufatioh  capillaire,  la  chaleur  animale  tient  à  tous  les  mouvements 
de  rôrganisme,  normaux  ou  anormaux,  et  quand  on  en  ignore  la  mission  physio- 
logique, on  en  méconnait  inévitablement  le  rôle  pathologique. 

Déjà,  dans  plus  d''un  écrit,  je  formulai  ce  principe,  dont  une  observation  soutenue 
n'a  cessé  de  me  confirmer  Texactilude  (Union  MÉDICALE,  13  et  15  février  1862;  — 
22  et  24  septembre  1864),  que  la  fièvre  symptomatique  d'une  inflammation  ne  se 
traduit  que  par  une  ascension  modérée  de  la  température  organique ,  ascension  qui 
ne  dépasse  jamais  39«,  2  degrés  au-dessus  de  la  chaleur  normale,  et  qu'il  n'appar^ 
tient  qu'aux  fièvres  essentielles,  affections  dont  Vêlement  se  rencontre  dans  une 
eontaminùiion  du  sang,  de  s'exprimer  par  les  degrés  les  plus  élevés  que  puisse 
atteindre  la  chaleur  huinaine,  40  et  4lo.  Ce  dogme,  qui  sera  un  jour  inscrit  dans  la 
pathologie  comme  loi  fondamentale,  je  ne  me  lasserai  pas  de  le  reproduire  :  il  m'a 
servi  a  démasquer  la  fièvre  pernicieuse  là  où  cette  fièvre  se  cachait  sous  les  appa«* 
fences  les  plus  trompeuses,  et  l'application  en  a  été  trop  constamment  heureuse 
sous  ma  main,  pour  que  je  néglige  le  soin  d^en  démontrer  la  valeur..  Mais,  pour 
obtenir  de  ce  dogme  tous  les  services  qu'il  peut  fendre,  pour  en  tirer  tout  le  parti 
qu'on  en  doit  attendre,  gardez-vous  de  la  mojndre  réserve  daqô  votre  confiance,  de 
la  moindre  hésitation  dans  votre  action  :  perfide  est  la  fièvre  pernicieuse,  rapides  en 
sont  les  coups;  et  si,  captivé  par  les  phénomènes  locaux  de  la  maladie,  si ,  déconte- 
nancé par  l'inexorable  continuité  des  accidents,  vous  laissez  place  au  doute  sur  la 
signification  d'une  température  extrême,  alors  vous  fléchissez  infailliblement  dans 
votre  attitude  au  plus  fort  de  la  lutte,  et  une  triste  défaite  a  bientôt  payé  cette 

âa&ssSBSàBBsassisssâssssssssssssBaaB-ssssssss^^ 

tt  Mais  toutes  les  familles  auxquelles  vous  avez  coi^trlbué  à  conserver  un  père,  une  mère, 
objets  de  leur  affiiction,  se  joindront  à  nous  dans  Texpression  de  nos  sentiments  de  gra- 
titude. 

(f  Agréez,  amiral,  Tassuranee  de  mes  sentiments  respectueux. 

•  Le  maire,  Kerros.  » 

Monsieur  Duvai,  directeur  du  Service  de  santé  de  la  marine,  à  Brest* 

.  tf  Monsicoff  la  Directeur , 

a  L^épidémie  est  à  son  terme. 

0  Au  iBOiaeoi  ôû  l'es  méd^cina  de  la  marine  quittent  nos  ambvlânees  pour  TQprendfe  leur 
service  oïdtaail^»  je  viend  vous  prier  de  leur  transmettre,  en  mon  nom  et  au  nom  des  habi- 
tants de  Brest,  l'expression  de  notre  reconnaissance  pour  les  éminenls  services  qu^ils  nous 
rendent  depuis  Tinvasion  du  choléra. 

tt  Tous  les  jours  en  relation  avec  eux,  j'ai  été  en  position  d'apprécier  leur  zèle  et  leur 
dévouement,  qui  n'ont  pas  failH  un  moment,  et  pourtant  lUi  étaient  confelammeut  au  cbevet 
des  malades  et  appelés  nuit  et  jom  à  soigner  des  màlbêureUx ,  manquant  de  tout,  «t  logés 
dans  des  rîéux  infects. 

«  Permettez-moi,  monsieur  le  Directeur,  de  vous  adresser  persoUBellement  mes  remercl* 
menits  et  céfox  dé  tm  eonbitbyené  pour  fe  concours  éclafté  que  vous  nous  avez  donné  avec 
tant  de  sollicitude  pendant  la  durée  de  Tépidémie. 

«  Vous  avez  su  vous  multiplier,  et  votre  présence  dans  nos  ambulances  encourageafîl  Les 
dltgnesjétines  gens  <)Ui  succômbafent  à  la  fatigue,  en  même  temps  que  votre  expérience  près 
des  malades  venait  arracher  des  victimes  tiU  fléau. 
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défaillance  de  vos  convictions.  Les  faits  que  j'ai  à  produix:e  ici  diront  au  contraire  c« 
que  peut,  dans  les  circonstances  les  plus  difficiles,  la  fermeté  des  principes  pour 
appuyer  la  vigueur  de  l'action.  Un  jeune  homme  de  25  ans,  robuste  de  constitution, 
est  pris  d*aogiQe  couenneuse  et,  simultanément,  de  fièvre  ardente.  Sur  les  amygdales 
sont  des  pseudo-membranes  sans  consistance  comme  sans  épaisseur,  et  ce  n'est  pas 
là  ce  qui  me  préoccupe  le  plus  dans  la  situation  ;  le  malade ,  somnolent,  abattu,  se 
plaint  d*une  intolérable  douleur  de  tète,  et  l'on  surprend  dans  ses  paroles  un  certain 
vague  de  la  pensée,  même  quelque  incohérence  des  idées.  A  son  anxiété,  à  son 
habitude  générale,  on  juge  qu'il  est  profondément  frappée  Le  pouls  est  à  120,  la 
température  du  corps  à  40o,5.  Cette  température  élevée  trahit  évidemment  une  affec« 
lion  de  l'économie  entière,  une  affection  dont  l'élément  est  dans  le  sang,  en  un  mot, 
une  (lèvre  essentielle  ;  et  l'angine  couenneuse  n'est  ici  qu'une  manifestation  locale 
du  mal  général  qui  rappelle  les  éruptions  cutanées  produites  par  les  fièvres  éruptives. 
Je  me  borne,  ce  premier  jour,  à  cautériser  fortement  les  amygdales  avec  le  crayon  de 
nitrate  d'argent,  et  à  prescrire  un  vomitif  ;  c'était  trop  peu.  Le  lendemain  matin,  je 
trouvai  mon  malade  dans  un  état  des  plus  alarmants  :  du  côté  de  la  gorge,  rien 
de  fâcheux,  les  fausses  membranes  sont  restées  limitées  au  siège  qu'elles  occupaient  la 
veille,  et  commencent  même  à  se  détacher.  Hais  c'est  du  côté  de  la  tète  que  les 
symptômes  se  sont  aggravés  :  le  délire  »  que  dès  le  début  déjà  on  pouvait  pressentir, 
le  délire  a  éclaté  dans  la  soirée  avec  une  grande  agitation,  a  continué  toute  la  wni, 
et  n'a  d'interruption,  le  matin,  que  pour  faire  place  à  l'assoupissement.  Les  pupilles 
sont  largement  dilatées,  la  résolution  des  membres  est  complète.  Tout  à  coup,  au 
moment  où  je  cherche  à  obtenir  du  malade  quelque  réponse,  survient  une  attaque 
épileptiforme  ef&ayante  :  renversement  de  la  tète  en  arrière  par  des  secousses  con- 
vulsives,  contraction  des  muscles  de  la  face,  roideur  des  membres,  flexion  des  pouces 
dans  les  mains,  écume  à  la  bouche,  tout  y  est,  tout,  jusqu'à  la  morsure  de  la  langue. 
Cette  attaque  dure  trois  minutes  et  laisse  après  elle  une  forte  contracture  de  la  com- 
missure droite  de  la  bouche.  Certes,  c'est  là  une  situation  bien  grave,  mm  est-elle 
désespérée  ?  Le  pronostic  sera  plus  ou  moins  fâcheux,  suivant  la  manière  dont  ou 
envisagera  la  maladie,  suivant  l'interprétation  qu'on  donnera  aux  accidents.  Sans 
doute,  le  cerveau  est  fortement  engagé,  c'est  là  un  danger  réel  et  immédiat  ;  mais 
quelle  est  la  valeur,  quelle  est  la  consistance  du  mouvement  morbide  dont  cet  organe 

«  II  faut  savoir^  comme  ceux  qui  Tout  vu  de  près,  toute  refQcacité  des  secours  immédiats 
pour  combattre  les  premières  atteintes  du  choléra  pour  apprécier  tous  les  services  rendus 
par  les  médecins  chargés  des  ambulsaces. 

«  Je  me  propose,  toutes  choses  rentrées  dans  leur  état  normal,  de  soumettre  au  Conseil 
municipal  un  rapport  sur  les  phases  de  Tépidémie  que  nous  venons  de  traverser,  et  de  loi 
demander  de  consigner,  dans  le  registre  de  ses  délibérations,  le  livre  d'or  de  la  cité,  le  non 
de  toutes  les  personnes  qu!  ont  s!  largement  contribué  au  sontagement  de  tant  dMofortonei. 

«  Nous  serons  heureux  de  transmettre  à  ceux  qui  nous  succéderont  des  noms  auiquels  sera 
rattaché  un  souvenir  de  reconnaissance. 

«  AfBéea«:nioiisieur  le  DireeUor,  Texpression  de  mes  sentiments  les  plus  distingués. 

<r  Lenuisne,  KiaxoSk» 
Monsieur  Penqwr,  président  de  ta  Société  médicate  de  Brest. 

«  Monsieur  le  Président, 
.  •  M  moment  où  ie  choléra  nous  abandonne,  o'est  pour  moi  on  devdr  et  un  bonbear  de 
V09S  eflsprîmer  et  de  vous  prier  d'exprimer  à  vos  dignes  confrères  toute  la  reconnaissance 
des  habitants  de  Brest  pour  le  zèle  et  le  dévouement  dont  le  Corps  médical  de  noire  cité  a 
donné  tant  de  preuves  depuis  Tinvasion  du  terrible  fléau  qvi  nous  a  visités. 

«  Vous  eoooaissez  et  vous  avez  pu  apprécier  les  motils  qui  m'ont  engagé  à  appeler  le  omh 
cours  des  médecins  de  la  marine. 

ja  Depuis  plusieurs  semaines,  vous-même  et  vos  confrères,  voas  vous  prodiguiez,  de  nuit 
et  de  jour,  sans  mesurer  les  soins  constants  et  assidus  que  vous  donniez  aux  malades»  et 
j'entrevoyais  avec  appréhension  le  moment  où  vos  forces  vous  trahiraient. 
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est  le  fhé&tre  ?  La  t6mt)ératuré  du  corps  s* est  maintenue  à  4ôo,5,  et  cette  température^ 
n'est  pas  celle  des  pMegmasies  locales.  Derrière  la  souffrance  du  cerveau  est  donc 
une  àëVre  essentfeHe  qui  a  son  élément  dans  le  sang,  une  fièvre  qui  d'abord  a  traduit 
sur  la  gorge  son  mauvais  caractère  par  une  exsudation  pseudo-membraneuse,  et  qui 
aujourd'hui  projette  sa  redoutable  influence  sur  l'encéphale.  Celte  fièvre  est  de 
l'ordre  des  pernicieuses,  et  la  soumission  en  doit  être  confiée  au  quinquina.  Néan- 
moins ,  préoccupé  de  la  gravité  des  accidents  qui  dérivent  du  cerveau,  je  me  hâte  de 
pratiquer  une  forte  saignée  du  bras  pour  agir  sur  l'état  phlegmasique  de  cet  organe, 
en  attendant  que  le  sulfate  de  quinine,  que  je  prescris  à  la  dose  de  1  gramme  à 
prendre  par  fractions,  puisse  agir  sur  l'élément  pyrétique,  mobile  de  tout  ce  désordre. 
Mon  malade  habitait  une  des  communes  voisines  de  Paris,  et  pour  qu'il  pût  obtenir 
en  mon  absence  tous  les  soins  dont  on  reconnaîtrait  l'urgence,  je  le  plaçai  sous  la 
surveillance  éclairée  d'un  jeune  médecin  de  la  localité. 

La  j3Urnée  ne  fut  pas  heureuse:  trois  nouvelles  attaques  épileptîformes,  contracture 
des  membres  du  côté  droit,  coma  profond,  tel  en  fut  le  bilan.  Il  faut  dire  que  le  sulfate 
de  quinine  n'avait  pas  été  administré  en  raison  du  rapprochement  convulsif  des 
m&choîres,  rapprochement  qui  n'avait  pas  permis  la  moindre  ingestion  de  liquide. 
Sans  doute  on  aurait  pu,  en  changeant  le  mode  d'administration,  assurer  l'absorption 
du  set  fébrifuge  ;  mais,  cbnti'aire  à  mon  opinion  sur  la  nature  de  la  maladie,  mon  jeune 
confrère  était  resté  indifférent  à  cette  médication.  Élève  de  l'École  de  Paris,  fidèle 
au  principe  de  Torganicisrae,  il  n'apercevait  ici  rien  au  delà  d'une  encéphalo-méningife^ 
et  cette  phlegmasie  locale,  il  avait  cru  devoir  la  combattre  par  une  nouvelle  saignée 
du  bras,  que  application  de  sangsues  au  cou,  des  vésicatoires  aux  jambes  et  un 
lavement  purgatif;  et  en  voyant  tous  ces  moyens  thérapeutiques  rester  sans  résultat, 
il  n'accordait  plus  au  malade  la  moindre  chance  de  salut.  La  mort,  à  ses  yeux,  était 
inévitable.  Le  pouls,  que  j'avais  laissé  plein  et  fort  le  matin,  et  que  je  retrouvais,  en 
ce  moment,  petit  et  dépressible,  semblait  donner  raison  à  ce  funeste  pronostic. 
Cependant  la  température  du  corps,  qui  se  maintient  à  40o,5,  me  confirme  dans 
cette  conviction  que  je  suis  là  en  présence  d'aune  fièvre  pernicieuse  ;  et,  m'autorisant, 
pour  expliquer  la  résistance  des  accidents,  dû  défaut  d'administration  du  seul  agent 
propre  à  les  conjurer,  j'exprime  une  espérance  qui  parait  au  moins  excessive,  sinon 
insensée.  Trois  lavements  sont  prescrits  pour  être  administrés  dans  le  cours  de  la 

a  Cest  ce  que  j*ai  voulu  prévenir,  et  j'ai  la  confiance  d'avoir  été  compris  par  vous  et  par 
tous  vos  confrères. 

a  Malheureusement  tous  les  dévouements  n'ont  eu  que  de  trop  nombreuses  occasions  de 
86  produire. 

«  Recevez-en  pour  voQs-mème,  monsieur  le  Président,  afnsi  qae  pour  vos  dignes  confrères, 
Ums  les  remerctmenlsdeeesur  que  vous  adressent  les  habitants  de  notre  cité. 

«  Je  suis  heiin'eux  d'être  près  de  vous  et  près  de  messieurs  les  médecins  civils  rioler- 
prète  de  nos  sentiments  linanlmes  de  gratitude,  et  vous  prie  d'agréer.  Monsieur  le  Prési- 
dent, l'assurance  de  ma  considération  la  pins  distinguée. 

9i  le  maire,  Kj^mos  » 

On  voit,  par  ces  lettres,  qu'à  Brest  comme  ailleurs,  comme  partout,  tous  les  éléments  de 
la  famille  médicalet  et  tontes  les  individualités  ont  bravement  fait  leur  devoir;  M.  le  maire  de 
Brest,  en  effet,  sans  exception,  sans  distinction,  réonit  tons  nos  confrères  dans  ses  remerct* 
ments  et  dans  l'expression  de  ses  sentiments  de  gratitude. 

A  la  lettre  si  honorable  pour  nos  confrères  civils  de  Brest,  adressée  par  le  maire  de  cette 
ville  à  M.  I^  Président  de  l'Association  médicale,  M.  le  docteur  Penquer  a  répondu  de  la 
manière  suivi^nte  & 

«  Brest,  le  7  mars  1S66. 
«  Monsieur  le  maire, 
«  Tsi  reçu  avec  reconnaissance  la  lettre  que  vous  m'avez  fait  l'honneur  de  m'écrire,  et  Je 
me  suis  enipressé  de  la  communiquer  à  chacun  dé  mes  confrères  de  Brest, 
ff  notre  tâche  était  pénible  et  grande,  mais  elle  nous  a  été  rendue  facile  par  le  zèle  éclairé 
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nuit,  composés  chacun  avec  25  centigrammes  de  sulfate  de  quinine  ;  je  formule  une 
pommade  fortement  chargée  du  môme  médicament,  6  grammes  sur  30  grammes 
d'axonge,  pommade  destinée  à  des  frictions  qui  devront  être  pratiquées,  de  deux  en 
deux  heures,  avec  la  main  nue,  loagleraps  chaque  fois  et  assez  vigoureusement  pour 
soulever  les  écailles  épidermiques,  et  assurer  ainsi  la  pénétration  de  Tagenl  fébrifuge. 
Ce  traitement,  fidèlement  exécuté,  n'avait  pas  encore,  le  lendemain  matin,  produit 
d'amendement  bien  apparent:  deux  fois,  pendant  la  nuit,  Tattaque  épilepliforme 
s'était  renouvelée  à  trois  heures  d'intervalle,  cl  la  contracture  des  membres  n'avait 
rien  cédé  de  son  intensité.  Les  mâchoires  étaient  toujours  aussi  fortement  serrées 
l'une  contre  l'autre,  les  pupilles  toujours  aussi  dilatées,  le  coma  toujours  aussi  pro- 
fond. Toutefois,  le  pouls,  bien  que  toujours  aussi  fréquent,  130,  est  moins  misérable, 
et  j'en  puis  inférer  déjà  que  l'organisme  n'est  pas  absolument  dépourvu  de  toute  force 
de  résistance.  Ce  n'est  pas  tout  :  un  signe  auquel  j'attache  une  bien  autre^  valeur, 
c'est  l'abaissement  de  la  température  du  corps  qui,  de  40«,i5,  s'est  réduite  à  39«,8, 
près  d'un  degré  de  différence  ;  et  sur  ce  signe  je  fonde  d'heureuses  prévisions. 
L'emploi  du  sulfate  de  quinine  est  continué  sous  les  mômes  formes  que  pendant  la 
nuit  ;  et  le  soir,  quand  je  revois  mon  malade,  je  constate  avec  bonheur  que  la 
contracture  des  membres  a  disparu,  et  que  l'intelligence,  sans  ôtre  encore  parfaite- 
ment claire,  laisse  pourtant  échapper  quelques  témoignages  de  retour.  D'attaques 
épileptiformes ,  plus  ;  la  contracture  des  muscles  a  cessé  à  la  face  comme  aux 
membres,  et  on  a  profité  du  relâchement  des  mâchoires  pour  ingérer  dans  restomac 
25  centigrammes  de  sulfate  de  quinine.  A  dater  de  ce  moment,  on  pouvait  considérfr 
le  malade  comme  sauvé.  Le  traitement  fut  continué  quelques  jours,  et  ce  ne  fut  pas 
sans  raison ,  car  pendant  trois  jours  de  suite  un  paroxysme  fébrile  éclata  encore, 
comme  pour  donner,  en  confirmant  mon  diagnostic,  un  grand  et  précieux  enseigne- 
ment. La  maladie  avait  débuté  le  lundi,  et  mon  jeupe  homme  se  promenait  au  jardin 
le  dimanche  suivant. 

C'est  un  fait  bien  remarquable  et  sur  lequel  j'aurai  à  revenir  dans  le  cours  de  ce 
travail ,  que  cette  résolution  rapide  et  comme  subite  des  lésions  locales  qui  sont 
subordonnées  à  la  fièvre  pernicieuse.  Vingt-quatre  heures  suffirent,  dans  celle 
circonstance,  à  dissiper  une  affection  du  cerveau  qui  déjà  datait  de  trois  jours  et  se 
marquait  par  les  symptômes  les  plus  effrayants.  Quel  temps  pour  atteindre  la  gué- 

de  nos  premiers  magistrats,  par  le  coDCOurs  dévoué  de  votre  adroioistration  et  par  le  bon 
esprit  de  la  population  entière.  Personne  n*a  déserté  son  poste  at  ti*a  manqué  à  son  mandat; 
notre  nalore  bretonne  n'a  pas  de  ces  faiblesses;  elle  aime  mieux  conjurer  le  danger  que  de 
le  fuir.  La  classe  malheureuse,  qui  a  été  la  plus  maltraitée  par  Tépidémie,  a  trouvé,  dans 
rinlervention  des  riches,  les  secours  les  plus  empressés  et  les  plus  généreux;  la  lortooe 
s'ennoblit  en  tendant  ainsi  la  main  à  la  misère. 

<f  Grâce  à  cette  charité  si  bien  entendue,  grâce  à  ces  sages  mesures  adminiatmlives,  noai 
avops  vu  8'él.eindre  promplement  le  fléau,  qui  avait  débuté  d'une  manière  si  menaçanle. 

«  En  créant  des  ambulances,  vous  avez  donné  aux  médecins  civils  une  assjeta&ce  deveose 
nécessaire,  assistance  désintéressée  que  nous  avons  été  heureux  de  trouver,  en  celle  occa* 
sion,  chez  nos  confrères  de  la  marine.  Au  lit  des  malades,  les  médecins  de  toutes  les  écoles 
sont  de  la  même  famille.  Pour  etix  tous,  c'est  toujours  la  même  science  et  le  même  défoae- 
ment.  , 

«  Chacun  a  donc  fait  son  devoir.  Je  vous  remercie  parlitsulièrettent,  Monsieur  le  wûr, 
au  nom  des  médecins  civils,  de  l'avoir  si  bien  compris  et  de  nous  l'avoir  exprimé  avec  tant 
de  bienveillance.  Je  ne  m'engage  pas  trop  en  vous  assurant,  pour  l'avenir,  la  conlinnattoa 
de  cet  infaillible  dévouement,  qui  est  le  plus  beau  litre  de  noblesse,  la  vraie  gloire  du  Corf^ 
médicaL 

«  VeuiUez  agréer,  elc.  D'  A.  Pekquir, 

i  Président  de  l'AssociaUon  médicale.  « 

Un  professeur  de  la  Faculté  de  Paris,  qui  publie  un  Traité  de  pathologie  inlerne,  vient  et 
faire  un  tour  de  la  force  de  vingt  Léolards.  Il  a  trouvé  le  moyen  d'écrire  son  chapitre  dt  U 
syphilis,  —  qnalre-vîngts  pages  grand  in-8%—  sans  qne  le  nom  de  Ricord  se  soit  trouvé  une 
seule  fois  sous  sa  pfume.  Ce  n'est  pas  qu'à  la  quatre-vingtième  page,  çt  à  l'alinéa  sur  la  biblio- 
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mon,  si  la  lé&iOD  eocépbalique  avait  été  la  principale,  la  seule  maladie! 

La  première  manifestation  locale  de  cette  fièvre  pernicieuse  avait  éclaté  à  la  gorge 
par  une  exsudation  pseudo-membraneuse^  et  ce  n'est  pas  le  seul  Tait  de  ce  genre 
qui  se  soit  ainsi  accompli  ^ous  mes  yeux»  Je  donne  assez  fréquemment  des  soins  à 
un  jeune  homme  très-sujet  à  l'angine,  et  dont  Jes  amygdales,  dans  les  diverses 
atteintes  qu'il  a  subies,  se  sont  montrées  pariois  tapissées  de  fausses  membranes, 
parfois  simplement  rouges  et  tuméfiées.  Dans  ces  dernières  conditions,  l'inflammation 
locale  paraît  être  la  maladie  principale,  et  le  retentissement  fébrile  est  fort,  modéré, 
à  peine  sensible.  Mais  lorsque  les  amygdales  sont  blanchies  par  Texsudation  couen'^ 
neuse,  la  maladie  prend  une  tout  autre  physionomie:  la  température  du  corps 
s'élève  à  40  et  4lo,  la  fréquence  du  pouls  se  mesure  par  124  et  130  pulsations  à  la 
minute,  et  le  délire,  qui  survient  dès  le  début,  annonce  que  la  tête  elle-même  est 
engagée  danslehioovement  morbide.  La  cautérisation  de  la  go^ge  et  quelques  centi- 
grammes de  sulfate  de  quinine  ont  sufil  jusqu'ici  à  dissiper  tous  ces  accidents. 
Instruite  par  des  épreut^s  répétées,  la  mère  de  ce  jeune  homme  n'attend  plus  mon 
arrivée  pour  administrer  le  sel  fébrifuge,  et  ma  mission  se  borne  alors  h  la  cauté* 
risation  dos  amygdales.  Le  rétablissement  a  toujours  suivi  de  près  cette  double 
médication. 

A  côté  de  ces  faits  remarquables,  et  pour  en  fortifier  les  déductions,  je  mentionnerai 
une  jeune  dame  qui,  Tan  dernier,  fut  prise  d'angine  couenneuse,  et  simultanément 
de  péritonite,  deux  aCTeclions  qui,  accompagnées  d'un  violent  mal  de.  tôle,  d*uh  pro- 
fond abattement  et  surtout  d'une  fièvre  ardente  mesurée  par  40o  au  thermomètre 
centigrade,  étaient  évidemment  subordonnées  à  un  état  morbide  général.  Une  couche 
de  coUodion  sur  l'abdomen,  la  cautérisation  des  amygdales  avec  le  crayon  de  nitrate 
d'argent  et  enfin  l'emploi  du  sulfate  de  quinine,  telle  fut  ma  thérapeutique,  et  le 
résultat  en  fut  des  plus  heureux.  La  péritonite  eut  à  peine  quelques  heures  de  durée; 
l'angiae  couenneuse  nécessita  trois  cautérisations  à  douze  heures  d'intervalle,  et 
après  trois  jours  marqués  chacun  par  un  paroxysme  fébrile  de  quelques  heures, 
la  guérison  était  complète.  Celte  année,  notre  jeune  dame  a  été  de  nouveau  frappée 
d'angine  couenneuse,  mais  sans  péritonite:,  la  fièvre  a  été  moins  forte,  tout  en 
s'exprimanl  encore  par  une  température  de  trois  dixièmes  supérieure  à  39®,  et  la 
douleur  de  tête,  sans  être  aussi  violente  que  la  première  fois,  était  pourtant  Irês- 

graphiCy  que  ce  nom  est  cité,  mais  alors  avec  accompagnemeol  de  critiques  aussi  injustes 
que  blessantes  et  qui  régnent,  d'ailleurs,  sous  le  pronom  on  tout  le  long  de  ce  singulier 
article.  Des  élèves  qui  suivent  le  cours  de  cet  aimable  professeur  on  peut  dire  :  Voilà  des 
jeunes  gens  bien  enseignés. 

Petit  échantillon  de  la  grande  susceptibilité  des  auteurs.  Nous  avons  reçu  la  lettre  sui* 
vante,  dont  la  publication  réparera  la  faute  commise,  s'il  y  a  eu  faute  : 

«  GonstanUnople,  le  28  février  1866. 

a  Je  suis  surpris  de  constater  combien  sont  incomplets  les  comptes  rendus  des  séances 
de  rAcadéoûe  de  médecin»,  publiés  dans  le  BuUetin  de  rUniON  MiDiCALS,  Tun  de  nos  jour- 
naux de  médecine  le  plus  justement  estimés.  Il  y  a  déjà  quelques  mois  que  le  trës-illuslre 
professeur  Trousseau  a  présenté  en  mon  nom,  à  la  savante  Compagnie,  mon  mémoire  publié 
sur  le  choléra  indien,  qui  a  été  reçu  avec  bienveillance  et  transmis  à  la  commission  spéciale 
à  titre  de  renseignements;  Mais  rUNio?r  Médicale  n'en  a  fait  mention  nulle  part.  Or^  vous 
concevez  f<*t  bien,  monsieur  le  rédacteur  en  chef,  que  tout  médecin  est  soucieux  de  sa  con- 
sidération, et  que  TUnion  Médicale  étant  le  journal  des  intérêts  scientifiques,  pratiques  et 
moraux  du  Corps  médical,  ne  devrait  pas  oublier  de  publier  les  témoignages  d'estime  accor- 
dés à  des  médecins  par  la  Compagnie  la  plus  célèbre  et  la  plus  compétente. 

«  Agréez,  etc.  A.  F.  Bozzis , 

'  a  Oocteur  en  médecine  et  médecia  de  l'Arsenal.  » 

Je  n'ai  pas  le  temps  de  vérifier  si  vérilçd)lement  nous  avons  été  coupables  d*un  oubli  ai^si 
grave.  Je  ferai  remarquer  cependant  que  runioif  Méi>igale,  pas  plus  que  les  autres  jour- 
naux, ne  publie  de  BuUetin  officiel  des  travaux  de  TAcadémie  de  médecine;  que  c'est  à  titre 
gracieux  et  oflllcieux  qu'elle, insère  les  comptes  rendus  des  séances  de  cette  Compagnie 
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fatigante.  La  guérison  s'est  accomplie  par  deuK  cautérisations  des  amygdales  et 
l'emploi  du  sulfate  de  quinine  pendant  deux  jours. 

Je  ne  prétends  pas  faire  remonter  à  la  fièvre  pernîcîcose  toutes  les  angines  à  exsu- 
dation membraneuse  ;  néanmoins,  ces  dernières  affections  doivent  être  considérées, 
non  comme  lésions  simplement  locales ,  mais  bien  comme  manifestations  d'un  mal 
général,  d'une  véritable  intoxication  du  sang  ;  et  lorsqu'elles  s'accompagnent  d'une 
fièvre  ardente,  d'abattement,  de  délire^  rappelant  ainsi  les  caractères  de  la  fièvre 
pernicieuse,  elles  rentrent  certainement  dans  les  conditions  de  la  médication 
qnînlque.  Ma  pratique  me  l'a  démontré  plus  d'une  fbis  avec  un  certain  éclat. 

(La  sidte  à  tm  prochain  numéro.) 

ACADÉWiES  ET  SOCiÉTÉS  SAVANTES, 

SOCIÉTÉ  D'HYNOLOftlt  VÉDICALC  OC  PAIHS. 

Séance  da  13  Février  1866.  —  Présidence  de  M.  Mialrb. 

La  correspondance  manuscrite  renferme  : 

i"*  Une  note  sur  le  traitement  des  calculs  biliaires  par  les  eaux  de  Niederbronn  (Bas- 
Rhin),  avec  demande  du  titre  de  membre  correspondant  de  la  Sociétét  par  M.  le  docleor 
KuHN  fils,  médecin  à  Niederbronn. 

Renvoyée  à  une  commission  composée  de  MM.  Bourdon,  Basset,  Grimaud,  Périer  et  Treoflie. 

2*  Une  lettre  de  M.  le  docteur  Proll,  sur  les  eaux  cLe  Gastein. 

Renvoyée  à  la  commission  chargée  de  faire  Panalyse  de  Peau  de  cette  source. 

M.  Labat,  candidat  au  titre  démembre  titulaire,  lit  la  première  partie  d'un  travail  sar  les 
eaux  de  Kissingen. 

Une  commission  composée  de  MM.  Herpin,  Bédouin ,  Rotureau,  Dumoulin  et  Uélard  est 
chargée  de  rendre  compte  de  ce  travail. 

M.  Labat  avait  insisté  sur  Tusage  différent  du  Pandonr  et  du  Rakoczy  dans  la  pratique  de 
Kissingen,  bien  que  ces  sources  soient  les. mêmes. 

D'après  M.  Ddrand-Fardel,  il  y  a  toujours  entre  deux  sources,  à  peine  différentes  au 
point  de  vue  physique  et  chimique,  des  différences  en  thérapeutique  dont  l'analyse  ne  rend 

savante,  et  que  rien  ne  la  force  à  publier  tout  ce  qui  se  fait  et  tout  ce  qui  se  dit  dans  son 
enceinte,  rajouterai  que  les  présentations  de  livres,  de  mémoires,  de  brochures,  d^appareib 
et  d'instruments  deviennent  si  nombreuses,  que  cet  usage,  qui  avait  été  Jusqu'ici  sobre  et  dis- 
cret, tombe  tout  à  fait  dans  l'abus.  Bientôt  nos  colonnes  ne  suflSront  plus  à  reproduire  toutes 
ces  indications,  et  nous  nous  verrons  forcés  d'imiter  l'exemple  déjà  donné  par  un  journal  qui 
a  supprimé  toutes  ces  présentations  de  ses  comptes  rendus  académiques. 

On  lisait  hier  ceci  dans  un  journal  :  o  M"'  X...  vient  de  succomber  à  une  phthisîe  m§^ 
qui  a  duré  plu$imrs  mois,  » 

Hier  aussi,  au  dessert  d'un  dîner  de  mi-carème,  un  de  mes  amis  a  commis  le  mot  sniftol. 
On  demandait  quelle  était  la  spécialité  médicale  par  laquelle  on  arrivait  le  plus  vile  à  b 
clientèle  fructueuse  : 

K  C'est  la  peau,  répondit-il,  qui  conduit  le  plus  rapidement  à  la  p^atipularîté,  » 

Affreux  I  affreux  !  D' Siicpucft. 


ADMINISTRATION  GÉNÉRALE  DE  L'ASSISTANCE  PUBLIQUE.  —  Un  concours  pour  deoz  places 
de  médecin  au  Bureau  centrai  des  hôpitaux  civils  de  Paris  sera  ouvert  le  lundi  9  avril  iM6« 
à  midi  précis,  dans  la  salle  des  concours  de  l'administration  générale  de  l'AssistaDce 
publique  à  Paris,  avenue  Victoria,  n**  3. 

MM.  les  docteurs  qui  voudront  concourir  se  feront  Inscrire  au  secrétariat  de  Tadminlstra- 
tion  de  l'Assistanoe  publique,  de  midi  à  trois  heures  ;  ils  justifieront  en  même  temps  de  leur 
Age  et  déposeront  leurs  litres.  Le  registre  d'inscription  des  candidats  sera  ouvert  le  sanaedi 
10  mar&1966,  et  sera  clos  le  samedi  SA  du  même  mois,  à  trois  heures. 
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pas  compte.  Ainsi,  à  Vichy,  les  Gélesiîiis  (source  froide)  et  la  Grande-Grille  (source  chaude) 
agissent  d*une  manière  toute  différente.  Les  Céleslins  congestionnent  le  cœur,  le  cerveau» 
flaxionnent  d'une  manière  prononcée;  tandis  que  la  Grande-Grille,  avec  sa  haute  tempéra* 
tur€,e«l  trè^eo  tolérée  dans  des  conditions  où  les  Gélestins  ne  seraient  pas  applicables» 

M.  MiALHE  trouve  Texplication  de  ce  phénomène  dans  la  quantité  plus  ou  moins  considé- 
rable d'acide,  oarboaique  renfermée  dans  Peau  minérale  au  moment  de  Tingestion  de  cette 
eau,  quantité  souvent  moindre  que  celle  indiquée  par  Tanalyse,  à  cause  de  la  perte  d'acide 
carbonique  pendant  le  trajet,  La  Grande-Grille  se  boit  au  griffon,  tandis  que  Teau  des  Gèles* 
tins  est  montée  à  Taide  d'une  pompe. 

M.  L£  Bbet  remarque  que  fanalogie  de  composition  et  les  différences  d'action  de  plu- 
sieurs sources  sont  établies  par  la  tradition  dans  diverses  localités.  Exemple  :  Baréges  où  six 
sources  provenant  d'une  môme  origine  offient  des  modes  d'action  très-différents,  que  de 
légères  différences  chimiques  n'expliquent  pas;  la  thermalilé  n'est  pas  la  même. 

D'après  M.  Lbpout,  la  différence  de  composition,  à  Vichy,  est  plus  grande  que  M.  Durand* 
Fardei  ne  le  croit;  il  y  a  des  différences  d'un  gramme  de  sel  enlre  plusieurs  sources,  d'après 
le  travail  de  M.  Bouquet,  et  les  plus  minéralisées  sont  en  même  temps  les  plus  chaudes. 

M.  Lambron  fait  observer  qu'il  y  a  des  différences  très-marquées  d'action  physiologique 
et  curative  entre  les  sources  qui  arrivent  à  l'air  dans  des  conditions  différentes;  Bayen  s'en 
était  déjà  préoccupé,  et  M.  Filbol  a  fait  de  savantes  recherches  sur  ce  point. 

A  Luchon,  ajoute  M.  Lambron,  nous  avons  trois  groupes  principaux  de  sources  :  le  Bos- 
quet, la  Reine,  la  Blanche.  Or,  les  sources  du  premier  groupe,  beaucoup  plus  sulfureuses 
que  celles  du  troisième,  excitent  moins  le  système  nerveux,  et  cela  s'explique  par  la  forma- 
tion d'byposulGtes  qui  sont  des  calmants  du  système  nerveux.  Les  eaux  excitantes  et  peu 
sulfureuses  comme  la  Blanche  donnent  lieu  à  un  courant  énergique,  tandis  que  Bosquet  et 
Borden  se  décomposent  plus  lentement  et  donnent  lieu  à  un  courant  moins  énergique.  La 
chimie  ne  s'est  pas  préoccupée  de  l'afBnilé  des  éléments  entre  eux,  ni  de  la  rapidité  plus 
ou  moins  grande  avec  laquelle  ils  s'altèrent  au  contact  de  l'air;  ainsi,  Barèges  s'altère  beau- 
coup moins  vite  que  Luchon. 

M.  Pwovx  fait  remarquer  que  la  nouvelle  source  des  Eaux-Bonnes,  la  froide,  à  laquelle  il 
attache  de  l'importance  pour  le  traitement  des  affections  de  l'estomac,  présente  exactement 
la  même  oomposition  que  la  vieille  source,  et  ne  produit  pas  de  bons  effets  dans  les  maladies 
des  voies  respiratoires;  il  y  a  20  degrés  de  différence  entre  la  température  des  deux  sources; 
M.  Lambron  a  parlé  de  sources  de  températures  différentes,  mais,  comme  elles  sont  rame- 
nées à  la  Diftme  pour  Tustge,  il  n'y  a  pas  lieu  de  tenir  oompte  des  différences  de  tempérai- 
tore  originelle. 

AI»  HÉoouiN  donne  lecture  d'une  Étude  sur  la  dyspepsie, 

M.  DnRAND-FARUEL  rappelle  que,  dans  la  dernière  séance,  il  avait  dit  :  «  Je  désire  être 
îdifié  sur  la  constitution  de  la  dyspepsie  herpétique  dont  aucun  auteur  n'a  parlé.  »  M.  Pi- 
leux a  répondu  :  M.  Bazin  et  moi  seuls  en  avons  parlé,  et.  sur  20  dyspepsies,  il  y  en  a  15  de 
lalnre  herpéllque.  Je  conteste,  ajoute  M.  Durand^Fardel,  la  réalité  de  cette  assertion 
usqu'ft  preuve  nouvelle;  il  y  a  là  une  exagération  considérable.  Certains  herpétiques  sont 
[yspeptiques,  cela  est  vrai;  maintenant  sont-ils  dyspeptiques  parce  qu'ils  sont  herpétiques? 
é  n'en  sais  rien.  L'étiologie  de  le  dyspepsie  est  essentiellement  physiologique  et  non  patho- 
>giqae. 

M.  Pldoux  rentre  dans  les  dyspepsies  dialhésiquès  dont  je  m'étais  éloigné,  et  cependant  il 
vait  paru  adopter  mes  idées.  Il  y  a  des  alternances  chez  les  herpétiques  dyspeptiques,  et 
lors  la  diathèse  se  montre  plutôt  sous  forme  de  gastralgie  ou  de  gastro-entéralgie  que  de 
yspepsie,  lorsqu'elle  se  porte  sur  l'estomac  ou  sur  le  tube  digestif. 

M.  PiBOux„pris  à  l'improviste,  rassemblera  ses  preuves,  et  démontrera,  dans  une  des 
rochaines  séances,  que  sur  20  dyspepsies  il  y  en  a  effectivement  15  de  nature  herpétique. 

Une  lecture  de  M.  Mialhe,  sur  le  Dyspepsie  par  défaut  de  mastication  du  bol  aUmsntaire, 
srmine  la  séance  qui  est  levée  à  cinq  heores. 

L*un  des  secrétaires  des  Séances,  E.  Verior. 
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SOCliTi  IMrtRULC  DE  eHtR0R6IE. 

Séance  du  mercredi  7  Mars  1866.  —  Présidence  de  M.  Giraloès. 

SoMMAiftB.  --  Présentations  :  d'appareil  pour  le  traitement  de  la  coxalgie;  diseosslon;  *-  de  pièce 
pathologique  :  Rétrécissement  syphilitique  de  la  trachée  et  de  la  bronche  gauche;  discussion. 

La  séance  a  été  consacrée  tout  entière  à  la  discussion  de  deux  pré^ntallons  faites  Tune 
par  M.  Bouvier,  l'autre  par  M.  Verneuil. 

M.  Bouvier  a  présenté,  en  son  nom  et  au  nom  de  M.  Gharriêre,  fabricant  d'instruments 
de  chirurgie,  un  nouvel  appareil  pour  le  traitement  de  la  coxalgie.  Cet  appareil  avait  été 
commencé,  sur  les  indications  de  \f.  Bouvier,  par  M.  Gharrière  fils  ;  il  a  été  achevé  par 
M.  Gharrière  père  après  la  mort  si  regrettable  de  son  fils. 

L*idée  de  cet  appareil  est  venue  à  M.  Bouvier  lorsque,  à  la  suite  de  la  dernière  dlscassioa 
sur  la  coxalgie,  voulant  étudier  de  près  les  appareils  Inamovibles  dùttt  M.  Verneuil  anil 
entretenu  la  Société  de  chirurgie,  et  se  rendre  compte  de  leurs  effets  àmu  le  trailemeolde 
la  maladie  de  la  hanche,  M.  Bouvier  a  pu  observer  ces  effets  sur  des  enfants  et  des  adultes 
traités  par  les  appareils  inamovibles  de  M.  Verneuil.  L'examen  des  faits  a  convaioca 
M.  Bouvier  que,  à  l'aide  de  Tappareil  inamovible  de  M.  Verneuil,  on  pouvait  faire  lever  les 
malades  et  les  faire  marcher  avec  des  béquilles  plus  tôt  qu'il  ne  le  pensait.  Mais  il  s'est  éga- 
lement convaincu  que  ces  appareils  présentaient  certains  défauts  qui,  de  l'aveu  de  M.  Ver- 
neuil lui-même,  pouvaient  être  seulement  palliés,  non  corrigés  complètement.  Cest  ce  gai  a 
conduit  M.  Bouvier  à  imaginer  un  nouvel  appareil,  lequel,  construit  sur  le  modèle  de  cdai 
de  M.  Verneuil,  en  possédât  les  qualités  sans  les  défauts.  M.  Bouvier  pense  avoir  réatisé  ces 
conditions  dans  l'appareil  qu'il  présente  aujourd'hui  à  la  Société  de  chirurgie.  Il  se  compose 
essentiellement  de  deux  valves  de  cuir  moulé  renforcées  par  des  bandes  d'acîer.  Ces  deux 
valves.  Tune  antérieure,  l'antre  postérieure,  sont  réunies,  de  chaque  côté,  par  des  lacets  qui 
permettent  de  les  serrer  ou  de  les  lâcher  à  volonté,  suivant  les  besoins.  Les  faces  qui  s'ap- 
pliquent sur  les  tissus  et  les  bords  de  ces  valves  sont  garnis  et  matelassés  pour  ne  pas  blesser 
les  parties  molles  ;  on  peut  y  adapter  des  sous-cuisses  si  l'appareil  a  de  la  tendance  à 
remonter.  L'appareil  ainsi  constitué  embrasse  exactement  la  circonférence  de  l'abdomen,  du 
bassin,  de  la  cuisse  malade  qu'il  emboîte  jusqu'au  genou  au-dessus  doqael  il  a'arN^e. 
Il  immobilise  conoplétement  la  hanche,  maintient  l'attitude  donnée  au  membre,  pennet  la 
déambulatioo,  les  mouvements  généraux  et  partiels;  il  peut  être  enlevé  et  réappliqué 
à  volonté,  resserré  ou  desserré  totalement  ou  partiellement;  soivaïit  les  besoins.  —  Il  est 
particulièrement  applicable  dans  deux  états  de  la  coxalgie  :  1*  an  débîDt  de  la  maladie,  pour 
prévenir  les  douleurs  de  l'arlicniation  et  les  déviations  du  membre,  et  même  ponr  remédier 
à  ces  douleurs  et  à  ces  déviations  lorsqu'elles  sont  encore  peu  considérables;  2*  après  le 
redressement  forcé,  lorsque  celui-ci  a  été  jugé  nécessaire,  pour  maintenir  le  membre  dans 
son  attitude  nouvelle  et  la  hanche  dans  rimmobilité,  $\  le.  malade  a  besoin  d'être  levé  os 
assis. 

M.  Bouvier  pense  que  cet  appareil  pourra  recevoir  avec  le  temps  des  applications  plus 
étendues  ;  il  est  susceptible»  d'ailleurs,  d'être  modifié  et  perfectionné  suivant  les  cas  elles 
indications  diverses  qu'ils  peuvent  présenter. 

M.  Le  Fort  reproche  à  Tappareil  de  M.  Bouvier  de  ne  pas  répondre  aux  indicalions  rea- 
plies  par  les  appareils  inamovibles.  Il  est  seulement  applicable  aux  cas  où  Ton  veut  miia- 
tenir  un  redressement  déjà  obtenu  par  d'autres  moyens.  Mais,  lorsqu'il  s'agit  d'opérer  gn- 
duellement  ce  redressement,  l'appareil  de  M.  Bouvier  ne  saurait  suflire  :  Il  faal  reeoimr 
aux  appareils  plâtrés.  Après  avoir  imprimé  au  membre  un  certain  degré  de  redresseiiefit, 
on  la  maintient  à  ce  degré,  pendant  un  temps  suffisant,  à  l'aide  de  l'appareil  plâtré  iasmo- 
vible;.  chaque  degré  de  redressement  ultérieur  exige  un  nouvel  appareil  qui  puisse  s'adapltc 
exactement  à  la  nouvelle  attitude  du  membre.  Or,  pour  remplir  de  pareilles  conditions,  H 
faut  des  appareils  très-peu  dispendieux;  car  si,  dans  le  cours  du  traitement  d'une  coxBlf^ 
il  était  nécessaire  d'employer  plusieurs  appareils  dans  le  genre  de  celui  de  M.  Bonrâr,  ks, 
dépenses  ^'élèveraient  à  un  chiffre  inaccessible  pour  la  bourse  de  la  plupart  des  mabdes. 

M.  Q^sasART  pense  que  l'emploi  de  l'appareil  de  M.  Bouvier  doit  être  realreinli  d«sx 
époques  extrêmes  de  la  coxalgie,  au  début  et  à  la  fin  de  la  maladie,  c'eat^-dire  loisçoe  les 
douleurs  et  la  déviation  n'ont  pas  encore  commencé,  ou,  au  contraire,  lorsqu'elles  onl  i  p^s 
près  complètement  cessé.  Hors  ces  cas,  il  le  croit  inapplicable. 

M.  Demarqcay  partage  complètement  la  manière  de  voir  de  M.  Guei-sanl.   Saîvaol  Is- 
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ruppar^il  de  M.  Bouvier  ne  coQvi<eDt  qn^aos  individus  dont  la  maladie  est  guérie;  oq  à  peu 
près,  lorsqu'il  s'agil  simplement  d'immobiliser  Farticolation  pour  permettre  la  marche.  Alais 
quand  il  existe  de  la  douleur,  un  état  inflammatoire  de  rarltculalion,  quMt  est  nécessaire  de 
recourir  à  Tapplicaiion  de  révulsils,  il  faut  donner  la  préférence  aux  appareils  ouatés  et 
dextrioés  beaucoup  plus  avantageux.  Tant  que  dure  Tétai  aigu,  Pappareil  de  M.  Bouvier 
serait  plutôt  de  nature  h  aggraver  qu'à  adoucir  les  souffrances  des  malades.  Il  ne  convient 
donc  qu'à  la  dernière  période  de  la  coxalgie  et  peut  alors  rendre  de  bons  services  quand  il 
s'agit  d'envoyer  les  malades  aux  Eaux  ou  ailleurs,  en  un  mot  de  les  faire  voyager. 

M.  GHAssAiGifAc,  sans  contester  les  cas  d'application  de  l'appareil  de  M.  Bouvier,  est 
entièrement  de  l'avis  de  M.  Le  Fort  touclianl  la  supériorité  des  appareils  inamovibles  dans 
le  traitement  de  la  coxalgie.  Celui  de  M.  Bouvier  est  insuflîsant  pour  tous  les  cas  où  il  est 
nécessaire  d'obtenir  une  immobilité  complète,  car  cet  appareil  s'arrête  au-dessus  du  genou, 
laissant  libres  les  mouvements  du  segment  inférieur  du  membre,  et  tout  appareil  qui  ne 
prend  pas  la  totalité  du  membre  n'immobilise  pas  même  les  segments  sur  lesquels  il  s'ap- 
plique. L'appareil  de  M.  Bouvier  ne  saurait  donc  convenir  qu'à  nue  époque  de  la  maladie,  où 
les  phénomènes  d'acuité  ayant  complètement  cessé,  on  peut  sans  inconvénient  laisser  à 
rarliculation  une  certaine  mobilité.  Mais  lorsque  l'immobilisation  est  encore  nécessaire,  elle 
n'est  entièrement  réalisée  que  par  l'appareil  inamovible  de  M.  Verneuil,  qui  seul  satisfait  à 
la  double  indication  d'immobiliser  la  hanche  et  de  donner  au  malade  la  liberté  de  ses  autres 
mouvements. 

M.  y£RNEDiL  trouve  deux  inconvénients  sérieux  àTappareilde  M.  Bouvier  :  d'une  part,  son 
prix  probablement  très* élevé;  d'auirepart,  les  difficultés  de  la  fabrication,  double  cause  qui 
doit  s'opposer  à  la  généralisation  et  à  la  vulgarisation  de  son  usage,  surtout  dans  les  villages 
et  les  campagnes.  Il  serait  difficile,  assurément,  d'y  trouver  un  mouleur  capable  ;  il  ne  serait 
pas  moins  difficile  d'y  faire  venir,  chaque  fois  que  besoin  serait,  un  ouvrier  des  ateliers  de 
M.  Gharrière. 

Les  appareils  plâtrés  inamovibles,  au  contraire,  sont  d'une  application  aussi  simple  que 
peu  coûteuse;  ils  conviennent  à  l'Immense  majorité  des  cas  et  peuvent  remplacer  tous  les 
autres,  excepté  la  gouttière  de  Bonnet  et  l'appareil  de  M.  Mathieu,  dont  on  peut,  d'ailleurs, 
se  passer  90  fois  sur  iOO. 

M.  GiRALDÈs  fait  passer  à  M.  Bouvier  le  dessin  d'un  appareil  en  cuir  moulé,  identique  à 
celui  de  M.  Bouvier,  dont  Tinvenlion  et  remploi,  dus  à  M.  Hilton,  datent  de  Tannée  1848. 
M.  Giraldès,  à  une  certaine  époque,  le  fitcounailre  à  la  Société  de  chirurgie. 

M..  Bouvna  présente  deux  enfants  à  qui  il  a  fait  avec  succès  l'application  de  son  appareil 
qu'ils  portent  encore.  L'un  étail  au  début  de  la  coxalgie,  c'est-à-dire  alors  qu'il  n'existait 
encere.ta!  douleur  ni  d6viation;  en  conséquence,  il  n'y  a  pas  eu  de  redressement  préalable; 
l'enfant  eat  en  voie  de  guérisoù»  L'autk-e  est  à  la  fin  d'une  coxalgie  pour  laquelle  il  avait  déjà 
subi  un  traitement  par  l'appareil  inamovible  de  M.  Verneuil,  après  un  redressement  forcé 
opéré  avec  succès,  grâce  à  Tanesthésie  par  le  chloroforme.  Sous  l'influence  de  l'appareil  de 
M.  Verneuil,  l'enfant  avait  obtenu  une  amélioration  très-notable  dans  son  étal,  lorsqu'une 
maladie  incidente,  njanl  obligé  de  suspendre  l'application  de  l'appareil,  fit  perdre  les  résul- 
tats acquis.  L'emploi  de  l'appareil  de  M.  Bouvier  a  rapidement  rendu  au  malade  ce  qu'il  avait 
perdu.  Aujourd'hui  les  douleurs  ont  complètement  cessé,  et  l'enfant  marche  avec  facilité, 
grâce  à  son  appareil.  Ces  deux  cas  se  rapportent  d'ailleurs  aux  deux  circonstances  que 
M.  Bouvier  a  déjà  pris  soin  de  spécifier  comme  étant  celles  où  est  indiqué  l'emploi  de  cet 
appareil  :  le  début  et  la  fin  de  la  coxalgie. 

M.  Bouvier  est  d'accord  avec  M.  Le  Fort  lorsque  son  collègue  lui  objecte  que  son  appareil 
De  répond  pas  à  toutes  les  conditions  remplies  par  les  appareils  inamovibles,  particulière- 
ment lorsqu'il  s'agit  d'obtenir  le  redressement  forcé.  Aussi  n'est-ce  pas  pour  ces  cas  que 
M.  Bouvier  le  propose.  Cependant  il  ne  faudrait  pas  croire  que  cet  appareil  ne  puisse  pas  se 
modifier,  comme  lé  prétend  M.  Le  Fort,  pour  répondre  aux  exigences  d'un  traitement  com- 
plet de  la  coxalgie,  et  qu'il  faille  nécessairement,  pour  chaque  phase  de  ce  traitement,  un 
appareil  nouveau.  M.  Bouvier  s'est  livré  à  des  essais  encore  incomplets,  mais  qui  montrent 
que  le  même  appareil  peut  servir  dans  les  différentes  phases  du  traitement,  le  cuir  étant 
susceptible  d'être  retrempé  et  moulé  de  nouveau  pour  s'adapter  à  toutes  les  variations  de 
l'attitude  du  membre  et  à  tous  les  degrés  du  redressement.  On  n'a  pas  besoin,  ainsi,  de 
recourir  à  l'application  de  plusieurs  bandages  successifs,  le  même  pouvant  servir  à  chaque 
réappUd^tiop  nouvelle,  comme  si  c'était  un  nguyeau  bapdaget 
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AU  reste,  M.  Bonvier  ne  présente  pas  cet  appareil  comme  pouvant  toujours  remplacer  les 
appareils  inamovibles.  Il  a  eu  soin  de  aire,  et  en  cela  il  est  complètement  d*accord  avec 
M.  Guersant,  qui  n'a  fait  que  répéter  ce  que  M.  Bouvier  avait  déjà  déclaré,  savoir,  que  cet 
appareil  est  surtout  applicable  aux  deux  époques  extrêmes  de  la  coxalgie  :  le  début  et  la  fin. 
MM.  Demarquay  et  Ghassaignac  n'onl  pas  tenu  compte,  comme  M.  Guersant,  de  toute  une 
série  de  cas,  ceux  de  la  coxalgie  au  début,  auxquels  Pappareil  convient  parfaitement,  et  c'est 
à  tort  qu'ils  lui  accordent  de  Tefiicacité  seulement  à  la  fin  de  la  maladie.  Les  faits  prouvent 
quMl  a  de  bons  effets  a  Tune  et  à  l'autre  époque. 

M.  Ghassaignac  reproche  à  l'appareil  de  laisser  trop  de  mobilité  au  membre,  parce  qn'il 
s'arrête  au-dessus  du  genou  au  lieu  d'embrasser  le  membre  tout  entier.  Mais  rien  de  si  ladle 
que  d*étendre  cet  appareil  à  la  totalilé  du  membre,  même  à  la  totalité  du  corps,  si  c'est 
nécessaire.  M.  Bouvier  l'arrête  au-dessus  du  genou,  parce  que  l'observation  et  rexpérieoce 
lui  ont  démontré  que  c'était  plus  commode  et  d'ailleurs  parfaitement  suffisant  pour  rim- 
mense  majorité  des  cas  où  l'application  en  est  indiquée,  c'est-à-dire  dans  les  cas  ordinaires 

M.  Verneuil  a  fait  deux  objections  :  l'élévation  du  prix  de  l'appareil  et  les  difficultés  de  sa 
fabrication,  par  conséquent,  de  sa  vulgarisation.  Sans  doute,  le  prix  en  est  élevé,  puîsqu^il  coule 
actuellement,  au  minimum,  de  50  à  60  fr.  ;  mais  il  pourra,  avec  le  temps,  être  réduit  au  moiDi 
de  moitié.  -^  Quant  à  la  difficulté  de  fabriquer  cet  appareil  dans  les  villages  et  les  campa- 
gnes, M.  Bouvier  pense  que  cette  objection  n'est  pas  sérieuse.  La  science  est  cosmopolite  et 
n'a  pas  à  se  préoccuper  de  ce  détail  particulier.  D'ailleurs,  la  difficulté  n'est  pas  aussi  grande 
qu'on  veut  bien  le  dire;  il  n'est  pas  toujours  besoin  de  venir  chercher  un  ouvrier  dans  les 
ateliers  de  M.  Gharrîère  pour  fabriquer  un  appareil.  M.  Lambron  imagina,  il  y  '  a  quelque 
temps,  un  appareil  analogue  pour  les  fractures  du  membre  inférieur;  il  le  fit  faire  par  on 
sabotier  et  un  cordonnier  de  village.  Rien  ne  s^oppose  donc  à  ce  que  le  bftodtge  pour  la 
coxalgie  devienne  d'un  usage  vulgaire. 

M.  Le  Fort  conteste  cette  dernière  assertion.  L'appareil  de  M.  Bouvier  coûte  50  fr.,  an 
minimum;  les  appareils  plâtrés  coûtent  50  centimes,  au  maximum;  quelle  supériorité 
M.  Bouvier  trouve-t-il  à  son  appareil,  qui  soit  de  nature  à  contrebalancer  une  si  grande  dif- 
férence de  prix? 

M.  Vernbuil  n'accepte  pas  l'argument  tiré  par  M.  Bouvier  du  cosmopolitisme d^Usetodce. 
De  ce  que  la  science  est  cosmopolite»  il  ne  s'ensuit  pas  que  l'on  ne  doive  pas  se  préoccuper 
d'en  mettre  les  applications  pratiques  à  la  portée  des  villages  et  des  campagnes.  Au  contraire, 
le  véritable  cosmopolitisme,  pour  les  méthodes  thérapeutiques,  consiste  à  se  généraliser  et  à 
se  vulgariser  dans  tous  les  pays  du  monde,  dans  les  villes  et  dans  les  campagnes,  à  se  mettre 
à  la  portée  de  toutes  les  bourses  et  à  se  rendre  accessible  à  tons  les  praticiens.  Or,  les  appa- 
reils plâtrés  peuvent  être  fabriqués  partout  instantanément  par  le  chirurgien  Ini-mêiDe.  H 
n'a  qu'à  couper  ses  bandes  et  à  les  tremper  dans  le  plâtre,  et  son  appareil  etl  fidL  Fwr 
fabriquer  le  bandage  de  M.  Lambron,  il  a  fallu  un  sabotier  et  un  cordonnier,  sans  compter 
le  chirurgien* 

Rétrécissement  syphilitique  de  la  trachée  et  de  la  bronche  gauche,  —  M.  Veeheuil  pré- 
sente, en  son  nom  et  au  nom  de  M.  Gusco,  son  collègue  à  Thôpital  Larlboisière  «  une  pièce 
pathologique  relative  à  une  lésion  rare,  puisqu'il  n'en  existe  pas  plus  de  cinq  à  six  cas  dacs 
la  science.  Il  s'agit  d'un  rétrécissement  syphilitique  de  la  trachée  artère  et  de  la  bronche 
gauche,  observée  chez  un  malade  qui  a  succombé  à  l'hôpital  Larîboisière,  dans  le  serviceâe 
M.  Verneuil,  aux  suites  de  cette  maladie.  Les  quelques  observations  de  ce  genre  qaiexisteet 
dans  la  science  ont  été  réunies  dans  la  thèse  de  M.  Gharnal,  et,  parmi  elles,  on  en  troore 
une  de  M.  Moissenet,  sur  laquelle  le  cas  de  MM.  Gusco  et  Verneuil  semble  être  calque  ^oar 
ainsi  dire. 

Le  sujet  à  qui  appartient  la  pièce  présentée  par  M.  Verneuil,  était  un  jeane  homme  de 
26  à  27  ans,  d'une  constitution  très^robuste,  qui,  antérieurement  h  son  entrée  dans  le  ser- 
vice de  M.  Verneuil,  avait  été  déjà  traité  par  M.  Gusco,  à  l'hôpital  Larlboisière,  pour  des 
accidents  syphilitiques.  Le  malade  présentait  des  tumeurs  gommeuses  sur  diverses  parties 
du  corps,  et,  de  plus,  des  symptômes  thoraciques  qui  avaient  éveillé  l'attentiOD  sériease  de 
M.  Gusco.  De  concert  avec  M.  Hérard,  médecin  de  l'hôpital  Lariboisière,  appelé  en  coosol- 
tation,  ce  chirurgien  avait  examiné  avec  soin  la  poitrine  de  ce  malade.  Le  résultat  de  cette 
exploration  fut  le  diagnostic  suivant  :  Rétrécissement  de  la  bronche  ganche,  suite  de  ck^ 
trices  de  gommes  syphilitiques.  Il  existait  une  gêne  considérable  de  la  respiration,  qm'  alUâ 
jusqu'à  déterminer  des  accès  inquiétants  de  suffocation.  M.  Gusco  s'était  assuré,  par  un  exa- 
men à  l'aide  du  laryngoscope,  que  le  larynx  n'était  pour  rien  dans  ces  accidents.  Envoyé  X 
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Pasile  de  YioceDDes,  à  la  suite  d^an  notable  amendement  survenu  dans  son  état,  le  malade 
s'y  trouta  bien  pendant  quelque  temps  ;  mais  les  accidents  reprirent  une  intensité  très-grande 
sous  rittfluence  d'une  cause  inconnue,  peut-être  d'un  refroidissement. 

Quoi  qu'il  en  soit,  lorsque  M.  Verneuil,  appelé  accidentellement  auprès  de  ce  malade,  le 
vil  pour  la  première  fois,  il  fut  frappé  de  la  gravité  des  symptômes  thoraciques,  et  il  lui 
offrit  de  le  soigner  dans  son  service  à  Thôpilal  Lariboisière,  ignorant  que  ce  jeune  homme 
avait  été  déjà  traité  dans  cet  hôpilal  par  MM.  Gusco  et  Hérard.  Dès  qu'il  fut  instruit  de  ce 
fait,  M.  Verneuil  s'empressa  d'appeler  ses  collègues  en  consultation.  Malgré  le  diagnostic 
antérieur  (rétrécissement  de  la  bronche  gauche),  confirmé  par  un  nouvel  examen,  comme 
on  pouvait  supposer  la  présence  d'un  obstacle  dans  la  trachée  et  que  I,es  accidents  de  suffo- 
cation devenaient  d'heure  en  heure  plus  menaçants,  M.  Verneuil  pensa  que  la  trachéotomie 
constituait  une  ressource  ultime,  ressource  douteuse  assurément,  mais  qui,  si  elle  ne  réus- 
sissait pas  à  conjurer  les  accidents,  ne  pouvait  du  moins  rendre  pire  la  situation  à  peu  près 
désespérée  de  ce  malheureux  jeune  homme.  Il  se  décida  donc  à  la  pratiquer,  avec  Tasseï^- 
tlment  de  ses  collègues.  L'opération  fut  émouvante,  comme  toutes  les  opérations  de  ce  genre 
pratiquées  chez  les  adultes.  M.  Verneuil  ne  tarda  pas  à  reconnaître  que  le  rétrécissement 
avait  son  siège  à  une  distance  considérable  au-dessous  de  l'ouverture  pratiquée  à  la  tra- 
chée, car  une  sonde  à  boule  introduite  à  travers  la  canule  s'arrêtait  seulement  ^  la  partie 
inférieure  de  la  trachée,  au  niveau  de  la  bifarcation  de  ce  tube  et  de  l'origine  des  grosses 
bronches.  L'instrument  était  arrêté  là  et  ne  pouvait,  quelque  eifort  que  Ton  ftt,  pénétrer  ni 
dans  la  bronche  droite  ni  dans  la  bronche  gauche.  C'est  en  vain  que  M.  Verneuil  essaya  de 
forcer  le  passage  par  le  cathétérisme  ménagé  de  la  trachée  à  l'aide  de  la  sonde  œsopha- 
gienne; il  ne  réussit  qu'à  donner  au  malade  un  soulagement  de  peu  de  durée,  car  ce  mal- 
heureux ne  tarda  pas  à  succomber  aux  progrès  croissants  de  l'asphyxie,  vingt-quatre  heures 
après  l'opération. 

L'autopsie  a  complètement  justifié  le  diagnostic  de  MM.  Hérard  et  Gusco,  car  la  pièce 
pathologique  montre  l'existence  d'un  rétrécissement  cicatriciel  considérable  de  la  bronche 
gauche,  étendu  de  son  origine  à  sa  première  division,  rétrécissement  produit  par  de  véri- 
tables cicatrices  qui  ont  succédé  à  des  ulcérations  résultant  de  la  suppuration  de  gommes 
ftous-muqueuses.  —  Il  existe  un  rétrécissement  analogue,  mais  moins  prononcé,  à  Textré- 
mXXé  inférieure  de  la  trachée,  au  niveau  de  sa  bifurcation.  A  Textérieur,  au  même  niveau, 
on  constate  le  gonflement  et  l'induration  des  ganglions  lymphatiques  autour  de  la  trachée. 
—  Le  lobe  inférieur  du  poumon  droit  est  le  siège  d'une  hépalisalion  des  plus  évidentes.  Il 
n'existe  pas  d'altération  syphilitique  dans  le  tissu  pulmonaire.  Les  autres  organes  n'ont  pu 
être  examinés  à  ce  point  de  vue.  —  M.  Verneuil  termine  en  faisant  remarquer  l'exactitude, 
vérifiée  par  l'autopsie,  des  diagnostics  portés,  dans  ce  cas,  par  lui  et  ses  collègues  de  l'hô- 
pital Lariboisière,  les  nombreuses  raisons  qu'avait  ce  malade  de  mourir  sans  que  sa  mort 
pût  être  imputée  à  la  trachéotomie  pratiquée  in  extremis;  enfin,  le  siège  du  rétrécissement 
syphilitique  dans  la  bronche  gauche,  partie  qui,  s*il  faut  en  croire  les  quelques  observations 
existant  dans  la  science,  serait,  avec  le  larynx,  le  lieu  d'élection  des  altérations  de  ce  genre. 

M.  DEMARQUAT  dit  quo  c'est  lui  qui  a  suggéré  à  M.  Gharnal  l'idée  de  faire  sa  thèse  sur  les 
rétrécissements  syphilitiques  de  la  trachée.  Il  possède  le  dessin  des  lésions  qui  existaient 
chez  Tan  des  individus  dont  l'observation  est  consignée  dans  cette  thèse.  Cet  individu  fut 
opéré  de  la  trachéotomie  par  M.  Demarquay,  et  il  succomba  à  celte  opération.  Il  offrait  cette 
particularité  singulière  que,  quoique  en  proie  à  des  phénomènes  d'asphyxie,  il  pariait  et 
chftntaîl  même  admirablement  bien,  avec  la  voix  la  plus  nette  du  monde.  L'autopsie  révéla 
rexisteocê  d'une  ulcération  syphilitique  considérable  de  la  partie  inférieure  de  la  trachée,  au 
niveau  de  sa  bifurcation,  produite  par  des  gommes  sous-muqueuses  suppurées.  Au-dessous 
du  rétrécissement,  particularité  très-caractéristique,  on  constatait  un  développement  extrê- 
msmenl  remarquable  des  fibres  musculaires  des  bronches. 

M.  Demarquay  a  eu  trois  fols  l'occasion  de  pratiquer  la  trachéotomie  pour  des  rétréciae- 
ments  de  la  trachée,  uue  fois  pour  un  cas  de  rétrécissement  syphilitique,  deux  fois  pour  des 
rétrécissements  inflammatoires.  Le  syphilitique  succomba.  Mais,  dans  les  deux  autres  cas,  les 
malades  ont  guéri.  Dans  l'un  de  ces  cas,  il  s'agit  d'une  jeune  dame  hongroise  que  M.  Demar- 
quay vit  en  consultation  avec  M.  Trousseau  et  M.  Turck,  de  Vienne,  que  la  famille  de  la  ma- 
lade ût  venir  exprès  de  la  capitale  de  l'Autriche  à  Paris  pour  cette  consultation.  M.  Turck 
montra  à  M.  Trousseau  et  à  M.  Demarquay,  à  l'aide  d'un  appareil  réflecteur,  que  le  rétré- 
cissement avait  son  siège,  non  dans  le  larynx,  mais  dans  la  trachée,  et  il  en  précisa  si  exac-< 
tement  le  point,  au  niveau  du  troisième  anneau  de  la  trachée,  que  M.  Demarquay  eut  le 
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bonheur  ensuite,  en  pratiquant  la  trachéotomie,  de  tomber  en  plein  sur  le  rélréciBsement 
et  de  rinciser.  Depuis  cette  époque,  cette  dame  porte  nne  canule  de  rinvenlion  de  M.  De- 
marquay,  et  quMl  appelle  canule  parlante.  Cette  canule  permet  à  la  malade  de  parier,  saas 
que,  dans  le  monde  très-distingué  qu^elle  hante,  personne  puisse  se  douter  qu'elle  porte  ud 
instrument  de  ce  genre.  Elle  le  dissimule  sous  un  nœud  de  ruban. 

Dans  un  autre  cas,  M.  Demarquay  a  pu  obtenir  la  dilatation  graduelle  d'un  rétrécissement  Ira- 
chéai,  de  nature  inflammatoire,  à  l'aide  d'une  nuire  canule  qu'il  appelle  dilatatrice.  Celle  cannle 
consiste  essentiellement  en  deux  pièces  distinctes,  dont  rune.analogueà  une  sorte  de  très-petit 
spéculum  quadrivalve,  est  inlroduile  par  l'ouverture  artiûcielle  faite  à  la  trachée  et  pénètre 
sans  peine  dans  la  partie  rétrécie  du  canal  ;  l'autre  pièce  est  une  canule  pleine,  de  dimen- 
sions variables,  destinée  à  s'emboîter  dans  la  précédente  et  à  déterminer  la  dilatation  gra- 
duelle du  rétrécissement.  Pour  cela,  on  augmente  progressivement  le  calibre  de  la  canul- 
pleine,  au  fur  et  à  mesure  que  le  Gbro-cartilage  de  l'anneau  trachéal  rétréci  cède  sous  fia- 
fluence  continue  de  la  pression  de  dedans  en  dehors  que  celte  canule  exerce  sur  luL  M.  De- 
marquay a  pu  de  la  sorte  prolonger  la  vie  de  son  malade,  mort  depuis  d'une  maladie  étrane 
gère  à  l'affection  des  voies  respiratoires. 

M.  Demarquay,  en  examinant  de  près  la  pièce  présentée  par  M.  Verneuil,  ne  croit  pas  qn^ 
le  rétrécissement  ait  été  causé,  dans  ce  cas,  par  des  ulcérations  ayant  succédé  à  des  gommes 
sous-muqueuses  suppurées.  La  dépression  produite  par  la  perle  de  substance,  dans  noe 
lésion  de  cette  nature,  est  plus  profonde  et  s'accompagne  d'une  rétraction  considérable  do 
fibro-cartilage  trachéal  ou  bronchique,  rétraction  qui  n'existe  pas  sur  cette  pièce.  11  s'agit 
donc  d'ulcérations  syphilitiques,  mais  non  de  celles  qui  succèdent  à  la  suppuration  des  gommes 
sous-muqueuses. 

M.  Chassaignag  a  eu  l'occasion  d'opérer  par  la  trachéotomie  des  malades  atteinls  de  rétré- 
cissements syphilitiques  des  voies  aériennes.  Les  uns  ont  succombé,  d'autres  ont  guéri, 
entre  autres  un  personnage  qu'il  a  vu  en  consultation  avec  MM.  les  docteurs  Mandl  et  Raci- 
borski,  et  qui  est  devenu  l'un  des  chefs  de  la  dernière  insurrection  polonaise.  Il  a  traité 
encore  à  l'hôpital  Saint-Antoine  une  femme  chez  laquelle  le  rétrécissement  existait  à  la  partie 
supérieure  de  la  trachée.  La  canule  a  permis  le  maintien  de  la  vie,  mais  à  condllfoo  goVile 
restât  en  permanence,  car  chaque  fois  que  Ton  a  voulu  essayer  de  la  retirer,  le  rélréctgse- 
ment  et  les  accidents  asphyxiques  se  reproduisaient.  Des  faits  analogues  ovXM  oVww^te  feu 
Angleterre  et  ont  servi  au  travail  dé  M.  Moissenet  sur  les  rétrécissements  syphilitiques  de  la 
trachée.  —  M.  Chassafgnac  a  vu  aussi  des  rétrécissements  et  des  étranglements  de  la  trachée 
produits  par  l'hypertrophie  des  ganglions  lymphatiques  qu!  entourent  cette  partie  du  condoil 
aérien. 

;  M.  Verneuil  répond  à  M.  Demarquay,  contestant  que  le  rétrécissement  de  la  bioncLe 
gauche,  dans  la  pièce  mise  sous  les  yeux  de  la  Société  de  chirurgie,  ait  succédé  à  la  suppu- 
ration des  gommes  sous-muqueuses.  Le  malade  portait  des  gommes  sous-rculanées  é>îdem' 
ment  contemporaines  des  cicatrices  que  l'on  observe  sur  la  membrane  muqnense  de  U 
bronche  rétrécie.  Les  gommes  développées  dans  l'épaisseur  des  membranes  muqueuses 
entraînent  des  pertes  de  substance  moins  profondes  que  celles  qui  succèdent  à  la  suppara- 
tion  des  gommes  du  tissu  cellulaire  sous-cutané.  Il  est  impossible  de  méconnallre  la  ressem- 
blance qui  existe  entre  les  gommes  sous-cutanées  et  celles  qui  s'observent  sur  U  raemhruK 
muqueuse  de  la  voûte  palatine  et  qui  donnent  des  ulcérations  et  des  cicatrices  analogues  à 
celles  que  l'on  trouve  sur  la  muqueuse  bronchique  dans  la  pièce  dont  il  s'agit. 
D'où  proviendraient,  d'ailleurs,  ces  dernières  cicatrices?  d'ulcérations  simples)  Êvîdoh 

iment  non.  D'ulcérations  tuberculeuses  ?  Non  encore,  puisque  le  sommet  des  poumons  m  ff^ 
sente  pas  trace  de  tubercules.  Il  faut  donc,  de  toute  nécessité,  que  ces  cicatrices  akit  sic- 

•cédé  à  des  ulcérations  syphilitiques. 

M.  Verneuil  fait  remarquer,  en  terminant,  que  ces  cicatrices  de  la  membraiie  moqiew 
des  bronches  sont  réellement  formées  par  du  vrai  tissu  cicatriciel  ou  inodolaire  ;  cela  e»- 
tredit  formellement  l'opinion  de  ceux  qui  pensent  que  les  ulcérations  ou  perles  de  sahriaoee 
des  membranes  muqueuses,  en  général,  ne  sont  pas  suivies  de  la  formation  d^on  fëritatik 
tissu  de  cicatrice. 

D"  A.  Tàktitbu 


Le  Gérant  f  G.  RigerjOT. 


Paris.  •-  Typo(i»âi>hif  fétu  Maitbsts  et  C«,  me  des  Deux-rort«9-8abit-5siifciir,  12, 
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N*  30.  Mardi  13  Mars  1866. 

i.  PAftis  :  La  trichinose.  —  11.  Clinique  médicale  (hApital  de  la  Charité,  service  de  M,  le  professeur 
Bouiliaud)  :  Difflcullé  da  diagnostic  médical.  —  111.  Bibliothèque  :  Dictionnaire  annuel  des  progrés 
des  sciences  et  institotions  médicales.  —  IV.  Académies  et  Sociétés  savantes.  Société  médicale  des 
hôpitaux  :  Suite  de  la  discussion  sur  les  revaccioations.  --  V.  Courbier.  —VI.  Fbciixeton  :  Chro- 
nique étrangère. 

Paris,  le  12  Mars  1866. 
La  Triehinose. 

On  lit  la  note  suivante  dans  le  Moniteur  du  9  mars  : 

t  Le  département  de  ragricullure,  du  commerce  et  des  travaux  publics  a  conOé  à 
un  professeur  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  et  à  un  professeur  de  TÉcoIe  vété- 
rinaire d'Alfort  la  mission  d'aller  étudier  en  Allemagne  les  faits  relatifs  à  la  trichinose. 

0  Informée  d'une  certaine  préoccupation  de  l'opinion  à  l'égard  de  ces  faits,  l'admi- 
nistration, en  attendant  les  renseignements  qui  lui  seront  donnés  par  ses  délégués, 
a  cru  devoir  prendre  l'avis  du  comité  consultatif  d'hygiène  publique.  Ce  conseil,  après 
examen,  a  chargé  un  de  ses  membres,  M.  Bouley,  inspecteur  général  des  écoles  vété- 
rinaires, de  consigner  son  appréciation  dans  une  note  que  nous  publions  et  qui  suf- 
fira sans  doute  pour  rassurer  les  personnes  qui  font  usage  de  la  viande  de  porc. 

La  maladie  dite  des  tnVhînes,  ou  la  trichinose,  sur  laquelle  rallention  publique  est  actuel- 
lement fixée,  nVst  pas  une  maladie  nouvelle.  Il  y  a  longtemps  que  des  médecins  de  diffé- 
renls  États  de  l'Allemagne  ont  rattaché  à  Tusage  alimentaire  de  la  viande  de  porc,  dans  de 
certaines  conditions,  des  accidents  souvent  très-graves,  dont  la  nature  est  restée  inconnue 
JQsqu^à  ce  que  les  investigations  micrographiques  Taienl  révélée.  On  sait  aujourd'hui  que 
cette  affection  est  causée  par  la  présence  accidenlelie  dans  la  chair  de  porc  de  vers  parasi- 
taires d'une  extrême  ténuité  auxquels  les  savants  qui  les  ont  découverts  ont  donné  le  nom 
de  trichines. 

Cepeadanl,  quoique  la  viande  de  porc  entre  pour  une  très-grande  part  dans  Talimentation 

•  

FEUrLLETON. 

OBftOMIQIlB  ÉTEAMÈBB. 

Péripéties  du  typhus  contagieux  et  de  la  syphilis  vaccinale.— Questions  d'enseignement.  —  U  médecine 
au  Parlement  italien.  —  L'ovariotomie  et  ses  progrès.  —  Aux  arsénicophages. 

Pauvreté  et  richesse  :  voilà  mon  programme  aujourd'hui;  car  malgré  les  faits  originaux, 
curieux  qui  se  sont  produits  dans  Taucien  et  le  nouveau  monde^  il  n'y  a  pas  à  en  parler  ici, 
ils  sont  trop  sérieux  pour  cela.  Comment  traiter,  par  exemple,  avec  les  développements  vou- 
lus et  le  ton  qui  convient  à  la  chronique,  de  la  nouvelle  cause  des  fièvres  paludéennes  décou- 
verte, éprouvée  par  le  docteur  Sallsbury  ;  de  rimportation  du  choléra  de  France  à  New- York 
en  1865,  et  d'un  nouveau  procédé  d'anesthésie  locale  instantanée?  De  si  graves  sujets  vont  de 
droit  aux  colonnes  supérieures,  où  on  les  trouvera.  S'il  s'agit  du  typhus  contagieux,  c'est 
que  le  laisser-aller  des  intéressés  eux-mêmes  avec  ce  terrible  fléau  nous  y  autorise,  ils  en 
sont,  en  effet,  aux  expérimentations  empiriques,  et  l'on  sait  qu'en  pareille  matière,  le  plus 
osé,  le  plus  alllrmatif,  a  toujours  raison.  Arrêtons-nous  donc  un  moment  sur  cette  affaire 
capitale  des  Anglais,  ihe  topic  of  the  day. 

Des  nombreux  remèdes  plus  ou  moins  bizarres,  vantés  et  expérimentés  contre  the  caille 

ptagiu,  the  garlic  cure,  à  l'essai  en  ce  moment,  n'est  pas  le  moins  curieux.  Importé  par  un 

M.  Worms,  de  Geylan,  comme  le  spécifique  infaillible  de  celte  maladie,  il  a  été  aussitôt  pris 

au  sérieux  et  xo\^  i  Pépreuve,  quoique  la  composition,  en  fût  inconnue,  dcms  les  fermes  des 
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de  lous  les  pays  de  l'Europe,  ce  nVsl  guère  que  dans  quelques  conlrécs  de  TAllemagne  que 
les  accideDlsdélerminés  par  les  trichines  ont  élé  signalés. 

En  France,  bien  que  l'attention  des  médecins  soit  partout  mise  en  éveil,  aucun  cas  de  tri- 
chinose n'a  encore  été  rencontré,  ni  dans  les  villes,  ni  sur  les  populations  rurales,  ni  dau 
Tarmée,  ni  dans  la  marine,  où  l'usage  de  la  viande  de  porc  salé  est  si  répandu. 

ri  en  est  de  même  en  Belgique  ;  car  le  fait  de  trichinose  qui  avait  été  signalé  dans  la  pro- 
vince de  Liège  a  élé  reconnu  complètement  erroné  par  les  deux  savants  professeurs  qui  ont 
reçu  du  minisire  de  l'agricullure,  du  commerce  et  des  travaux  publics  k  mission  d'aller 
étudier  la  trichinose  en  Allemagne. 

La  viande  de  porc  de  provenance  d'outre-Rhîn  entre  cependant  pour  une  part  assez  im- 
porlanle  dans  la  consommation  de  notre  pays. 

Comment  se  faît-il  que,  malgré  cette  importation,  nos  populations  soient  restées  exemples 
de  l'infection  tn'chineuse? 

L'explication  de  celle  heureuse  immunité  se  trouve,  sans  aucun  doute,  dans  les  habiludei 
respectives  des  populations  qui  font  usage  de  la  viande  de  porc  au  delà  et  en  deçà  du  Rhin. 

«  En  Allemagne,  dit  la  Gautte  de  Vienne  (n-  28;  1866),  l'élevage  du  porc,  principale- 
ment des  races  anglaises,  se  fait  aujourd'hui  très  en  grand,  parce  que  la  consomniation  de  li 
viande  de  cet  animai  est  devenue  d'une  nécessité  indispensable  pour  les  classes  ouvrières, 
qui,  généralement,  la  mangent  crue. 

«  L'activité  industrielle  est  aujourd'hui  Irès^grande  dans  les  provinces  prussiennes,  dans 
ia  Saxe,  les  États  de  Meursbourg  et  d'Anhalt  et  le  Brunswick.  Une  masse  d'ouvriers  émigreat 
des  parties  pauvres  de  l'Allemagne  pour  aller  travailler  dans  les  fabriques  de  socre  de  ces 
dernières  contrées,  où  ils  vivent  en  commun  dans  des  établissements  particuliers  et  con- 
somment de  la  viande  de  porc  crue.  Ce  n'est  point  seulement  à  l'état  de  viande  hachée 
qu'on  la  consomme,  on  en  fait  encore  des  saucisses,  qu'on  mange  sans  être  rôties,  et  qQ'oa 
se  contenta  de  dessécher  à  l'air  et  de  fumer  seulement  pendant  vingt-quatre  heoreis. 

«  Toutes  les  préparations  de  porc  ne  sont  cuites  qu'incomplètement.  A  Noèl  surtout,  on 
fait  un  grand  débit  de  viande  de  porc,  et  il  est  d'usage,  à  celte  occasion»  de  manger  on 
grand  nombre  de  saucissons  qui  sont  presque  complètement  crus.  » 

En  France,  au  contraire,  surtout  dans  les  départements  du  Nord,  ce  n*est  que  par  très- 
rare  exception  que  quelques  préparations  alimentaires  ayant  pour  base  la  viande  de  |»orc 
sont  consommées  crues.  Dans  l'immense  majorité  des  circonstances,  cette  viande  n^est 
mangée  que  cnitc,  et  bien  cuite,  ei  là  se  trouve,  à  n'en  pas  douter,  l'explication  de  Vimmu- 
nité  dont  nous  jouissons  relativement  à  Tinfection  trichineuse,  qui,  du  reste,  est  beancosp 
plus  rare,  même  en  Allemagne,  qu'on  ne  serait  porté  à  le  croire,  d'après  tes  récits  qii*oo  ea 

grands  seigneurs,  lord  Leigh  et  le  baron  Rothschild.  En  quelques  jours,  on  en  disait  mer- 
veille, et  l'attention  publique  a  été  tellement  surexcitée  par  ces  bruits,  que  le  Conseil  pmé 
de  la  Reine  s'est  vu  moralement  contraint  de  déléguer  un  de  ses  plus  illustres  mosbres, 
M.  Symonds,  pour  faire  une  enquête  à  ce  sujet  stir  les  lieux  mêmes.  Or,  il  en  est  résulté  ce  fait 
à  prévoir  que  ce  n'est  là  qu'une  nouvelle  mystification.  Suivant  le  rapport,  des  16  bètts 
comptées  comme  guéries  sur  les  25  mises  en  expérience,  11  n'avaient  pas  été  atteintes  H  S 
ne  l'avaient  été  que  légèrement  et  auraient  probablement  guéri  tout  autrement  ;  5  moure- 
rent  et  U  restaient  en  traitement. 

Telle  est  la  difTérence  de  la  vérité  au  mensonge,  de  la  réalité  à  l'erreur  sur  ce  préleaèc 
antidote.  Le  secret  gardé  sur  sa  composition  suflisait  à  en  faire  prévoir  la  nullité.  En  eo  exi- 
geant la  recette  suivant  nos  habitudes,  il  eût  élé  tout. simplement  sacrifié  sur  la  Inbc^ 
académique.  Mais  nos  voisins  procèdent  autrement:  la  raison  individuelle  se  met  à^i^- 
dessus  de  la  raison  collective.  Quels  sont  les  plus  sages?  La  recette  de  ce  prétendu  remè-i^, 
obtenu  après  coup,  permet  d'en  juger  :  il  se  compose  d'échalotes,  ail,  gingembre,  ssa 
fœtida  et  eau  de  riz.  De  là  son  nom  populaire  de  remède  à  l'ail,  dont  la  puanteur  &it  »^ 
doute  le  principal  mérite. 

Naturatty,  lord  Ellemborough  procède  tout  autrement  qu^un  simple  guérisseor.  Bis 
lûrdship  a  signalé  publiquement  à  la  Chambre  des  lords  une  lettre  de  Varsovie  étab^issast 
que  la  maladie  ne  s'est  répandue  dans  aucun  district  dont  les  eaux  sont  ferrogioeose^  El 
comme  conflrmation  du  fait,  un  autre  gentleman  de  répondre,  ;éclairé  subitement  par  ctile 
communication,  que,  de  tous  ses  troupeaux,  le  seul  animal  qu'il  sauva  buvait,  en  effet,  ii^ 
un  vase  de  fer.  Voilà  où  en  est  l'Angleterre  dans  son  trouble  à  chercher  un  remède,  @ 
antidote  au  fléau  qui  la  ruine.  Est-ce  dans  celle  vole  empiriq|ue  qu'elle  le  |rouven:l* 
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a  faîls  dans  ces  derniers  temps,  puisqo^il  résulte  d'une  statistique  ofïïcîelle  publiée  à  Bruns- 
wick que,  sur  près  de  30,000  porcs  soumis  pendant  vingt  et  un  mois  à  l'inspection  micro- 
graphique dans  la  capitale  du  duché,  H  seulement  ont  été  reconnus  trichines. 

Il  n'y  a  donc  pas  à  s'inquiéter,  quant  à  présent,  des  dangers  de  la  trichinose  en  Fiance. 
La  seule  précaution  qu'il  y  ait  ^  prendre  pour  rester  exempt  de  celte  maladie,  c^est  de  ne 
manger  la  viande  de  porc,  comme  c'est  du  reste  Thabilude  en  France,  qu'après  l'avoir  sou- 
mise à  une  cuisson  bien  complète. 

CLINIQUE  MÉDICALE. 

ndpttal  de  îm  Charllé.  —  Service  de  M.  le  professeur  BOUILLAUD. 
DIFFICULTÉS  BU  DIAGII08TIG  nÉDICAL. 

Nous  empruntons  à  la  thèse  de  M.  le  docteur  Riant,  ayant  pour  titre  :  Diffimliés 
du  Diagnostic  médical  (1),  Tobservation  suivante,  qui  nous  montre  que  le  diagnostic 
est  quelquefois  diftlcile  à  établir  non-seulement  au  début^  mais  encore  dans  le  cours 
d'une  maladie  : 

Une  femme  de  58  ans,  concierge,  fot  apportée  le  1*'  août  1865,  à  Thôpilal  de  la  Charité, 
salle  Sainte-Madeleine,  n*  U>  Elle  est  dans  Timpossibililé  de  se  tenir  debout. 

Elle  n*a  jamais  en  de  maladie  sérieuse,  sauf  une  fluxion  de  poitrine  à  Tâge  de  22  ans.  Elle 
a  cessé  de  voir  depuis  quinze  ans. 

Elle  souflVait  depuis  deux  mois  dans  le  genou  droit;  elle  attribuait  ses  douleurs  à  une  chute 
qu^elle  aurait  fttite  un  mois  auparavant. 

Elle  n'est  pas  sujette  aux  maux  de  tète,  étonrdissements ,  palpitations.  Quinze  jours  avant 
son  entrée  à  Tbôpital,  elle  s'est  sentie  tout  à  coup  faible  en. montant  Tescalier.  Elle  n'a  pas 
perdu  connalsBuace  et  a  pu  continuer  à  monter  jusqu'au  premier  étage.  Elle  s'est  couchée 
Immédiatement.  Depuis  ce  moment,  elle  ne  s'est  pas  relevée. 

A  son  entrée  : 

C'est  une  femme  d'une  très-forte  corpulence,  très-grasse ,  elle  a  un  peu  d'œdème  des 
jambes  et  des  varices. 

Elle  ne  retire  pas  ses  jambes  quand  on  les  pince  ou  quand  on  les  chatouille.  Elle  ne  peut 

(t)  Chez  Adrien  Delahaye,  libraire^ditenr,  place  de  TËcole-de-Médecine. 

Presse,  et  surtout  les  commissaires  spéciaux  chargés  d'étudier  tous  les  faits  se  rapportant  à 
cette  épouvantable  épizoolie,  en  doutent.  Instruits  par  les  décevants  résultats  obtenus  jus- 
qu'ici dans  cette  voie,  et  éclairés  par  ceux  qu'obtiennent  les  nations  voisines  en  procédant 
autrement,  ils  réclament  le  moyen  radical  :  l'abalage  en  grand.  C'est  un  peu  tard;  mais 
encore  mieux  vaul'tard  que  jamais.  Reste  à  savoir  si  l'individualité  se  soumettra  et  sacri- 
fiera son  mysetf  à  la  collectivité.  La  loi  seule  en  viendra  à  bout. 

Les  contradictions,  les  dissentiments  sur  la  syphilis  vaccinale  «  n'ont  pas  une  portée 
moins  grave  ni  moins  immédiate  ;  chaque  jour  et  à  chaque  instant  le  mal  peut  être  inoculé 
et  8*infilrer  dans  le  sang  des  innocents  si  l'on  n'y  prend  garde,  et  la  mesure  de  ces  précau- 
tians  IndispenMbles  est  dans  l'admission,  le  doute  ou  le  rejet  de  la  réalité  de  ce  fait.  Il  est 
donc  aussi  intéressant  de  constater  les  péripéties  qu'il  subit  suivant  les  temps  et  les  lieux. 

Pour  se  mettre  à  Tanisson  de  sa  voisine,  l'Académie  de  médecine  de  Belgique  a  voulu 
«voir  aussi  sa  discussion  publique  sur  ce  sujet.  El  voyez  rinstabilité  des  choses,  la  transmu* 
tation  des  idées,  des  opinions,  sinon  des  faits,  sur  cette  entité  protéiforme  de  la  syphilis. 
Tandis  que^®  l'autre  côté. des  monts,  ce  danger  de  l'inoculation  vaccinale  semble  si  simple 
et  si  frètent  qu'on  le  voit  pftKaut,  sa  réalité,  bien  qu'admise  ici,  en  a  paru  excessivement 
res4r«inteu  A  ['«zoeption  de  M»  Oepaui  qui,  en  celle  oiroonstance,  s'est  départi  -*<  on  a  dit 
pourquoi  —  de  sa  rigueur  accoutumée  envers  les  observations  et  les  assertions  des  autres 
ponr  constituer  la  science  et  a  admis  in,  globç  tous  ces  faits  d'Italie  et.ailleurs  en  en  faisant 
un  épouvantait  académique  ;  on  ne  les  a  accueillis  qu'avec  défiance,  restriction  et  réserve. 
L^exlréme  rareté  de  leur  manifestation  parmi  nous,  et  les  circonstances  insolites  qui  les  ont 
accompagnées,  en  ont  rendu  l'interprétation  très-con testée  et  contestable.  Mais  on  ne  sau« 
rail  la  reponssery  la  nier  absolument  devant  le  dernier  fait  de  M,  Millard  et  l'événement  de 
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les  lever  au-dessus  du  lit.  La  seusibitité  y  est  incomplète.  Pas  de  sensibilUé  au  cbatouille- 
menl  de  la  plante  des  pieds.  La  vessie  n^esl  pas  paralysée.  Les  deux  bras  sont  lrès-faîbles,le 
bras  gauche  surloul  se  lève  à  peine,  el  quand  on  le  soulève  au-dessus  du  lit,  il  retombe  lonr- 
demenU  La  main  gauche  serre  moins  fort.  La  sensibilité  des  membres  supérieurs  est  cod- 
seNée. 

La  bouche  n'est  pas  déviée,  elle  ésl  paralysée  incomplètement.  Les  lèvres  remuent  à  peine 
quand  la  malade  cherche  à  parler.  Elle  ne  peut  pas  siffler  ni  gofler  ses  joues. 

Toute  la  face  forme  un  masque  immobile,  sans  aucune  expression. 

La  malade  ne  peut  fermer  les  yeux,  elle  dort  les  paupières  en tr'ou vertes.  Elle  dîslÎDgoe 
bien  les  objets  qu'on  lui  montre,  les  compte,  et  pourrait  lire  avec  ses  lunettes. 

Lintelligence  est  parfaitement  conservée.  La  malade  donne  sur  sa  maladie  el  l'accideDl 
qui  lui  est  arrivé  des  détails  très-nets.  Pas  de  céphalalgie. 

La  malade  a,  dil-elle,  habituellement  des  douleurs  de  reins,  mais  elle  les  a  eoesloDlesa 
vie  ;  d'ailleurs  ces  douleurs  sont  vagues,  sans  localisation. 

La  langue  est  chargée,  non  déviée,  peu  d'appétit,  ventre  libre.  Pouls  à  8A,  régulier;  rieo 
au  cœur.  Poitrine  normale. 

Le  lendemain,  on  constate  que  la  paraplégie  est  complète  et  sans  prédominance  marquée 
d'aucun  côté. 

La  malade  peut  boire  avec  difficulté,  de  la  main  droite,  mais  non  de  la  main  gancbe.- 
Prescriptton  :  vingt  sangsues,  un  purgatif. 

3  août.  Douleurs  dans  les  membres,  avec  fourmillement.  •— Frictions  avec  la  teiotorede 
noix  vomique. 

9  août.  Agitation  continuelle  ;  elle  dit  que,  pendant  la  nuit,  elle  voyait  toutes  les  malades 
autour  de  son  lit,  voulant  l'assassiner.  Ténesme  insupportable. 

12  août.  La  malade  se  plaint  d'une  constriction  à  la  base  de  la  poitrine,  se  sent  étoDlfer. 
Grande  agitation,  respiration  accélérée,  suspirieuse  ;  pouls  régulier,  h  80.  La  senBalioa 
pénible  de  ténesme  persiste,  absence  de  selles  sans  lavemenL  —  Ventouses  scarifiées. 

Le  13.  Même  état;  tremblement  des  mains. 

Le  15.  Moins  d'agitation.  La  senaation  de  constriclioD  à  la  base  du  thorax  tonrnento  los- 
jours  beaucoup  la  malade  (douleurs  en  ceinture).  Le  tremblement  des  mains  a  ûiaiioaé;  là 
malade  demande  à  manger.  (30  ventouses  sèches.) 

Le  16.  Agitation  extrême;  douleur  très-vive  le  long  de  la  colonne  vertébrale. 

Le  17.  Même  étal.  —  30  ventouses  sèches. 

Le  18.  La  paraplégie  est  moins  complète,  mais  la  douleur  en  ceintare  persiste. 

Le  20.  Môme  état  d'agilalion  ;  douleurs  racliialgiques  très-vives,  plua  marquées  à  la  région 

Rîvalta,  d'après  lequel,  l'un  des  premiers,  nous  n'avons  pas  hésité  à  Tadmettre  comme  légi- 
time et  comme  vraie. 

Bh  bien,  malgré  ces  témoignages,  on  conteste,  on  nie  à  Bruxelles  la  possibilité  de  celle 
voie  d'inoculation  syphilitique.  En  vertu  de  ce  que  le  fait  n*y  a  jamais  élé  observé,  el  depir 
la  loi  de  l'individualité  spéciale  des  virus,  de  leur  unité  incorruplible,  réfraclaire  à  tout  nl^ 
lange,  à  toute  combinaison  de  leur  vie  propre,  séparée,  MM.  Thiry  et  Lebeau  soulienneDl 
qu'elle  est  impossible.  Les  assortions  du  seul  opposant,  M.  Craninx,  se  bornant  à  dire  qu'il 
avait  vu  plusieurs  cas  de  ce  genre,  n'étaient  pas,  il  est  vrai,  des  plus  convaincantes.  Qoeroo 
juge  des  raisons  invoquées  pour  et  contre  par  le  spécimen  suivant. 

M.  Thiry  :  Vous  inoculez  du  vaccin  et  vous  produisez  la  vérole.  Vous  ensemeocei»  ptf' 
donnez-moi  cette  comparaison,  des  choux  et  vous  récoltez  des  raves. 

Cela  vous  parait  absurde,  n*esl-ce  pas?  c'est  incroyable,  c'est  illogique?  Eh  bien,  ceit^ 
sérieusement  soutenu  et  professé  par  des  hommes 'considérables.  La  nature,  dans  ses  écirU 
pathologiques  les  plus  extraordinaires,  commet-elle  de  pareilles  aberrations? 

M.  Craninx  :  A  nM>n  avis,  cela  est  aussi  simple  que  d'ensemencer  en  même  temps  ni 
chou  el  une  rave.  Je  crois  qu'on  peut  introduire  deux  principes  virulents  dans  l'écononie, 
comme  on  peut  introduire  en  même  temps  deux  graines  diiTérenteB  dans  ia  terre.  Il  n*7  «1^ 
rien  qui  répugne  à  ma  raison. 

M.  LsbeAv  î  Pour  admettre  l'opinion  de  M.  Craninx,  il  faudrait  renverser  toute  la  théorie 
des  virus.  De  tout  temps,  on  a  constaté  qu*nn  virus  donnait  naissance  t  une  maladie  5io 
gmeris,  et  que  deux  virus  ne  pouvaient  se  combiner  pour  falrç  nnttre  deux  maladies  dif- 
férentes, « 
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dorsale  moyenne.  Tremblement  des  mains,  des  lèvres  et  de  la  langue.  Pas  de  fièvre.  *-  Quatre 
cautères  sur  la  région  dorsale. 

Le  28.  Grande  amélioration  ;  la  sensation  de  constriction  abdominale  est  toujours  très- 
pénible. 

La  malade  peut  remuer  facilement  les  jambes,  et  leur  imprime  même  des  mouvements 
assez  étendus;  la  face  est  dans  le  même  état. 

LinleUigenceest  toujours  parfaite;  le  seul  trouble  de  ce  côté  est  une  inquiétude  vive  que 
manifeste  la  malade.  Elle  implore  notre  pitié,  dit-elle  d*une  voix  chevrotante,  car  elle  souffre 
horriblement;  pas  de  selles  sans  lavement 

A  partir  du  i"  septembre,  on  donne  à  la  malade  de  Tiodure  de  potassium. 

Le  6.  Depuis  deux  ou  trois  jours,  la  commissure  droite  de  la  bouche  se  relève  un  peu  ;  la 
malade  peut  rire  de  ce  côté. 

Le  8.  La  malade  mange  plus  facilenàent  ;  sa  salive  ne  s'écoule  plus  malgré  elle;  elle  com- 
mence à  marcher  dans  la  salle,  soutenue  par  des  malades. 

Le  ifL  On  continoè  Tiodure  de  potassium,  Og',75  par  jour. 

Le  13.  La  malade  a  plus  de  difficulté  à  marcher  ;  la  paralysie  de  la  face  reparaît  plus 
accusée» 

Les  jours  suivants.  Tétai  de  la  mala4e  s'améliore  beaucoup. 

Dans  les  premiers  jours  d'octobre,  elle  se  lève  toute  la  journée,  et  plusieurs  fois  elle  a  pu 
aller  an  bain  à  pied. 

La  paralysie  de  la  face  persiste  ;  les  paupières  ne  peuvent  pas  encore  recouvrir  complète- 
ment les  yeux. 

Le  8  octobre.  Picotement  et  fourmillement  dans  les  bras  et  dans  les  jambes;  les  cautères 
suppurent  toujours.  —  Huit  ventouses  scarifiées  à  la  nuque. 

La  malade  quitte  rhôpiiat  au  commencement  de  novembre.  Elle  marchait  assez  bien  pour 
avoir  pu  remplacer  Tinfirmière  pendant  quelques  jours. 

Quel  diagnostic  peut-on  faire  dans  un  cas  de  ce  genre? 

Sans  doute,  il  y  a  place  à  bien  des  hypothèses,  et  surtout  quand  la  maladie  est 
terminée,  on  voit  bien  celles  qui  semblent  les  plus  acceptables  ;  mais  même  alors  on 
ne  peut  rien  affirmer,  et  on  conçoit  quelles  incertitudes  peuvent  et  doivent  naître 
dans  Tespritdu  médecin  qui  est  en  présence  d'une  maladie  de  ce  genre  à  son  nébut. 

En  tète  de  robservation  qui  précède  on  avait  inscrit  plusieurs  diagnostics  succes- 
sifs. Ou  avait  songé  d* abord  à  un  ramollissement  cérébral,  puis  à  une  myélite,  à  une 
affecliôn  syphilitique  ;  n'aurait-on  pas  pu  supposer  aussi,  et  avec  autant  de  raison 

N'est-il  pas  vrai  que,  de  cette  manière,  on  pourrait  discuter  des  siècles  sans  être  plus 
avancé?  Que  si  Ton  m*accuse  d'avoir  scindé  la  discussion  à  défaut  de  pouvoir  la  reproduire, 
je  répondrai  que  c'est  afin  de  mettre  en  évidence  une  fois  de  plus  le  danger  des  opinions 
exclusives,  systématiques.  De  même  que  M.  Depaul  a  généralisé  Tinoculation  vaccino-sypbi- 
lillque  outre  mesure  pour  renverser  la  doctrine  de  Tunicisme,  M.  Thiry  Ta  niée  absolument 
pour  soutenir  celle-ci  quand  même.  Vérité  en  deçà,  erreur  au  delà,  c'en  est  là  le  secret,  à 
moins  d'admettre  qu^  de  tels  faits  changent  et  se  modifient  suivant  les  temps  et  les  lieux. 

Un  nouveau  travail  critique  et  expérimental  du  docteur  Ricordi,  de  Milan,  sur  Virnino- 
cuiabilith  délie  forme  di  sifilide,  et  concluant  négativement,  suivant  la  loi  de  son  illustre 
homonyme  [Ann*  imtv.  di  muL,  janvier),  est  une  autre  preuve  de  ce  désaccord  des  théories 
et  des  systèmes.  Errare humanum  est  Mais  ces  contradictions  choquantes  ne  se  rencontrent 
pas  dans  le  champ  de  l'observation  pratique  ;  à  défaut  de  confirmation  des  faits  analogues, 
leurs  différences  s'éclairent  et  s'expliquent.  Le  docteur  AmbrosoU  vient  de  confirmer  ainsi 
par  un  mémoire  dans  le  nouveau  Giarnale  italiano  délie  malatiie  veneree^  l'eOlcacité  des 
injections  sous-cutanées  de  calomel  dans  la  syphilis  constitutionnelle,  suivant  la  méthode  de 
M.  Scarenzio.  Sur  16  malades  traités  au  Sifilicôme  de  Milan,  en  1864  et  65,  il  a  obtenu  1& 
guérîsons,  dont  3  après  récidive,  et  seulement  2  insuccès.  Sur  celte  base,  du  moins,  la  mé- 
decine s'affirme  comme  science  d'observation,  et  elle  n'est  pas  autre  chose. 

La  réforme  de  l'enseignement  dont  il  est  question  en  France  donne  une  certaine  impor- 
tance d'actualité  au  fait  suivant  :  c'est  une  dénonciation  du  maître  par  ses  élèves.  Les  étu- 
diants en  médecine  de  l'Université  de  Bruxelles  croyant  avoir  à  se  plaindre  du  professeur 
d'obstétrique,  M.  IJyernaiix,  sur  la  manière  dunl  il  fait  sa  clinique  en  favorisant  les  élèves 
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peut-être,  une  suffusion  séreuse  des  membranes  de  la  moelle,  la  comprimant  dans 
toute  sa  longueur,  remontant  même  jusqu'à  l'origine  des  nerfs  de  la  base  du  crâne? 
Mais  nous  ne  voulons  pas  ajouter  une  hypothèse  de  plus  sur  ce  cas  assurément  très- 
difficile. 


BIBLIOTHËaUE. 


DICTIONNAIRE  ANNUEL  DES  RBOfiRÈS  DES  SCIENCES  ET  DES  INSTITUTIONS  lÉDICALES;  suite  et 
complément  de  tous  les  Diclionnaires,  par  M.  P.  Garnier  ,  médecin  de  l'asile  de  Bon- 
Secours,  chevalier  de  Tordre  du  Christ  de  Portugal,  rédacteur  de  VUnian  Médicale,  précédé 
d'une  Introduction  par  M.  Amédée  Latodr.  Un  vol.  in-18  de  7û0  pages  très-compactes. 
Deuxième  année,  1865.  Germer-Baillière,  libraire-éditeur,  rue  de  TÉcole-de-Médecine,  !7. 

[Pour  rendre  compte  de  cet  ouvrage,  je  vais  reproduire  ici  Vlnttodmcttan  qui  en  donne 
une  analyse  étendue.] 

Si  je  rappelle  que  je  suis  le  parrain  de  cet  ouvrage  et  que,  sur  mes  conseils,  Tauteur  et 
Tédileur  en  ont  entrepris  la  publication,  c'est  pour  qu'il  me  soit  permis  de  prendre  une  part 
de  satisfaction  de  son  succès,  car  il  a  obtenu  un  très-honorable  succès,  et  la  meilleure  prenne 
qu'on  puisse  en  donner,  c'est  la  publication  de  ta  seconde  année.  On  est  toujours  flatté 
d'avoir  vu  juste  et,  surtout,  de  n'avoir  pas  donné  de  mauvais  conseils  à  ses  amis. 

La  fortune  du  Dictionnaire  annuel  est  donc  assurée;  elle  doit  même  s'accroître  parce  que 
cet  ouvrage  répond  à  un  véritable  besoin  des  médecins,  celui  de  conserver  le  souvenir  des 
choses  utiles  et  de  pouvoir  les  retrouver  au  besoin.  Il  est,  suivant  la  juste  appréciation  de 
M.  le  docteur  Cotling,  de  Boston,  «  tont  à  fait  la  chose  nécessaire,  indispensable  au  pratideo 
actif,  occupé,  qui  doit  se  tenir  au  courant  des  progrès  de  sa  profession,  et  qui  n'a  pas  le 
temps  de  chercher  le  grain  de  froment  dans  un  tas  de  paille.  <^  The  grain  ofwheat  in  the 
bushel  ofchaff.  »  Ces  avantages,  que  je  faisais  valoir  l'année  dernière,  ont  été  appréciés  et  Je 
seront  de  p^us  en  pins. 

Ce  dictionnaire  des  progrès  doit  donner  lui-u^ôme  l'exemple  du  progrès»  et,  sous  ce  rapport, 
il  mérite  des  félicitations.  Le  volume  s'est  enflé,, il  a  250  pages  de  plus  que  celui  de  l^année 
passée;  la  bibliographie  s'est  étendue,  et  l'auteur,  avec  beaucoup  de  déférence,  a  suivi  l'avis 
que  je  lui  avals  donné  de  consacrer  quelques  pages  à  la  nécrologie.  En  mettant  autant 
d'empressement  à  se  rendre  à  mes  conseils, Il  pourrait  me  rendre  exigeant  ou  indiscret  Hea- 


sages-femmes  au  préjudice  de  leur  instruction,  ont  adressé  une  longue  pétition  à  la  FacuUé 
dans  laquelle  les  faits  sont  articulés  et  de  graves  abus  dénoncés  contre  lui.  A.insi,  sur 
528  accouchements  par  an,  ils  n'assisteraient  pas  à  plus  de  25,  parce  qa^ils  se  font  à  leur 
insu;  des  manœuvres  se  feraient  en  leur  absence,  et  qu'il  s'agisse  de  version  ou  d'apphca- 
tion  de  forceps  en  leur  présence,  la  préférence  serait  donnée  aux  élèves  sages-femmes  pour 
les  exécuter,  etc.,  etc.  Tous  les  mystères  de  la  Maternité  sont  dévoilés  on  à  un,  et,  il  hni 
le  reconnaître,  ils  ne  sont  guère  à  l'avantage  du  mattre.  Mais  est-il  bien  licite,  permis  de  le 
dénoncer  pour  cela?  Pour  les  partisans  du  respect  de  l'autorité,  de  4a  hiérarchie  quand 
même,  ce  sera  Tabomination  de  la  désolation  ;  une  pareille  coalition  est  le  reuversemeof  de 
tout  ordre.  El  pourtant,  comment  ces  étudiants,  lésés  dans  leurs  plus  chers  intérêts,  lear 
instruction,  leur  avenir,  pouvaient-ils  réclamer  autrement  7  Qui,  mieux  qu'eux,  pouvait  oao* 
naître  ces  abus  et  en  demander  la  répression?  Le  payement  des  droits  universitaires  ne leisr 
crée-t-il  pas  d'ailleurs  le  droit  réciproque  d'exiger  Texécution  des  règlements?  Et,  loin  qve 
cet  acte  s'élève  contre  eux,  ne  témoigne-t-il  pas,  au  contraire,  de  leurs  dispositions  stsr 
dieuses,  de  leur  désir  d'apprendre,  et  ne  doit-il  pas  être  interprété  plutôt  eu  leur  favenr? 
Souvent  ainsi,  au  lieu  de  s'effrayer  de  l'exercice  de  la  liberté,  même  la  plus  insolite,  el  de  k 
condamner  à  priori,  on  est  amené  à  en  reconnaître  la  justesse  et  la  légitimité  par  ruamea 
des  motifs  qui  Pont  fait  naître. 

L'insubordination  est  bien  plus  criante  à  Naples,  le  professeur  Palasclano  résistant  aux 
ordres  du  ministre  Naloli  pour  le  transfert  de  sa  clinique  chirurgicale  de  l'hospice  des  Inca- 
rables,  où  elle  existait  depuis  quarante-trois  ans,  dans  un  hôpital  de  maladies  aiguës  exan- 
thématiques  et  contagieuses.  Aussi  a-t-il  été  brutalement  suspendu  et  remplacé  par  M.  de 
sanctis;  et  pourtant  que  de  raisons  en  sa  faveur  1  Mais  la  nouvelle  représexUalion  de  la  n^- 
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reusementqatfai  peu  de  nlioseè  lui  signaler  qui  doive  être  réformé.  Je  lui  indiquerai  seule- 
ment de  veiller  à  éviter  quelques  répétitions,  ou  plutôt»  à  ne  pas  disséminer  sous  des  vocables 
divers  des  sujets  identiques,  par  exemple,  la  syphilis  vaccinale  et  \ei  vaccine  syphilitique,  et 
quelques  autres  petites  modiOeations  de  délail  qui  ne  peuvent  que  rendre  son  œuvre  plus 
utile  et  plus  recherchée,  et  que  je  lui  signalerai  chemin  faisant. 

Tel  que  je  viens  de  le  parcourir,  ce  nouveau  volume  m'a  paru  mériter  une  plus  grande  bien- 
veillance encore  que  son  aîné,  et  M.  Garnier  me  semble  entrer  de  plus  en  plus  dans  les 
intentions  de  cette  publication  périodique. 

Je  remarque  avec  plaisir  que  Tauteur  qui,  Fan  passé,  s*était  montré  sobre  jusqu'à  Tabsten- 
tfon  d'appréciation  et  de  critique,  a  été  moins  timide  cette  année;  il  dit  volontiers  son  opi- 
nion sur  beaucoup  de  choses  et,  je  le  signale  à  ta  louange  de  son  indépendance,  ce  ne  sont 
pas  aux  plus  humbles  qu'il  adresse  sa  critique. 

Et,  à  propos  de  critique,  pourquoi  le  Dielimnaire  n*auralt*il  pas  un  article  sous  ce  titre, 
dans  lequel  seraient  signalées  les  meilleures  appréciations  des  productions  de  la  littérature 
médicale?  La  critique  scientifique  et  litiéraire  est  un  mode  d'enseignement  qui  a  sa  raison 
d'être  et  sa  fécondité.  Il  est  vrai  qu'elle  est  languissante  et  terne  en  ce  moment,  ou  bien, 
quand  elle  prend  quelque  accent,  c'est  aux  dépens  de  la  justice,  de  la  modération  et  du  bon 
goût.  Cependant,  ('U  pourrait  encore  glaner  quelques  bons  épis  dans  ce  champ  sans  doulemal 
cultivé,  et  rhonneor  d^étre  cité  dans  le  Dictionnaire  pourrait  encourager  quelques  essais. 

L'année  s'étant  montrée  à  peu  près  stérile  en  productions  philosophiques  et  dogmatiques, 
le  Dicti&tmaire  n'indiqae  rien  de  ce  côlé.  A  Toccasion  de  la  discussion  sur  l'aphasie,  c'est  à 
peine  si  quelques  orateurs  de  l'Académie  de  médecine  ont  tenté  d'entrer  dans  le  domaine 
de  la  psychologie;  il  n'y  a  eu  ni  entraînement  ni  imitation.  Il  parait  que  les  philosophes  et 
les  dogmalistes  se  recueillent  I  C'est  en  vain  qu'à  l'occasion  du  rapport  officiel  sur  les  eaux 
minérales,  Pidoox  a  cherché  résolument,  par  une  savante  disquisition  sur  la  pathogénie  ei 
le  traitement  des  maladies  chroniques,  à  soulever  une  discusaiou  de  pathologie  générale;  sa 
voix  g'est  éteinte  sans  écho. 

Peu  de  découvertes  en  anatomie;  les  seules  qui  aient  été  signalées  sont  indiquées  par  le 
Dictionnaire,  Ainsi,  les  dispositions  décrites  par  Deville  des  glandes  linguales,  celles  du 
plexus  artériel  sons-pleural,  par  W.  Turner,  des  canaux  péri-vasculaires  des  centres  nerveux, 
par  His,  les  recherches  du  professeur  Claudius  (de  Marbourg)  sur  la  position  normale  de 
l'utérus,  de  Joulin  sur  la  membrane  lamineuse,  Tétat  du  chorion  et  la  circulation  dans  le 
placenta  à  terme,  de  Mantegazza  sur  le  poids  des  testicules,  etc. 

Mous  eroyonaqae  les  lecteurs  du  Dictionnaire  auraient  su  bon  gré  à  M.  Garnier  de  donner, 

decioe  M  Parlement  italien  va  changer  bien  des  chose»  à  cet  égard.  On  parle  déjà  d*une 
enquête  pour  donner  satisfaction  à  l'opinion  publique  et  à  rhumanilé;  quelques  voix  indé- 
pendantes à  la  tribune  nationale  sont  ainsi  la  meilleure  garantie  de  la  répression  des  abus. 
Sentinelles  vigilantes,  elles  sont  la  sauve-garde  des  gouvernés  et  des  gouvernants.  Onze  méde- 
cins stégeftt  comme  députés,  dont  plusieurs  portent  des  noms  bien  connus  :  ce  sont  MM.  Bot- 
tero,  Demeraria,  Lanza,  Corticelli,  Mantegazza,  Morelli,  Salvagnoli,  Gecconi,  Gipriani, 
Cognata,  Deodato.  Au  Sénat  figurent  MM.  Bufalini,  Burci,  Panizza,  Prudente,  Puccinolti, 
Tommasi,  ZaiiBefti,.noRis  illustres  de  la  médecine  italienne.  C'est  donc  un  total  de  18  mé- 
decins, dont  7  an  moins  se  réclament  de  la  Presse  périodique,  M.  Morelli  eu  particulier, 
rédacteur  de  la  Cronaoa  nudica»  Qn*elle  soit  attaquée,  et  elle  ne  manquera  pas  d'organe» 
pour  la  défendre. 

Du  reste,  pas  n'est  besoin  d'être  médecin  au  Parlement  italien  pour  défendre  cette  cause 
et  faire  une  juste  sppréoîatioB  de  notre  mission.  A  la  reconnaissance  exprimée  au  député 
Macehi,  pour  lea  éftogea  rendus  par  loi  aux  services  des  médecins,  il  fait  la  réponse  suivante 
à  YlmparziaU^  trop  flatteuse  pour  n'être  pas  reproduite  : 

0  Cher  monsieur, 
«  Vous  ne  pouvez  croire  combien  les  paroles  si  affectueuses  et  honorables  pour  moi  qu'il 
voua  a  plu  d'écrire  m'ont  profondément  touché  {conmovido),  quoique  j'aie  la  conscience  de 
ne  pas  les  mériter.  J'ai  la  plus  haute  opinion  des  médecins  et  de  la  mission  bienfaisante 
qu'ils  remplissent,  au  besoin,  jusqu'au  sacrifice  de  leur  vie.  Ils  doivent  être  ainsi  considérés 
comme  les  vrais  prêtres  de  rhumanilé,  et  ils  seront  reconnus  comme  tels  quand  le  règne  de 
la  superstition  sera  vaincu,  et  que  la  science  et  la  vérité  triompheront  dans  le  monde.  G\st 
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à  Particle  Histologie^un  résumé  soecinct  des  leçons  da  professeur  Robin, ce qai  loi  anrail  été 
facile,  puisque  ces  leçons  sont  publiées  dans  on  journal  de  médecine. 

En  physiologie,  la  récolle  a  élé  plus  abondan le  el  de  bonne  qualité.  Us  recherches  du 
docteur  Recklinghausen  sur  Vabsorption  des  subslances  grasses,  penvent  conduire  à  des 
indications  thérapeutiques  et  mérilaient  d^ètre  consignées  dans  le  Dictionnaire^  ainsi  que  l*a 
fait  M.  Garnier. 

On  lira  avec  intérêt  les  curieuses  recherches  de  E.  Robin  sur  rallnoentalion, 

Vaneslhésie  par  Télher  re prendra- t-elie  le  lerrain  que  le  chloroforme  lui  a  fait  perdre?  Le 
Dictionnaire  ne  dit  encore  ni  oui  ni  non,  mais  il  Indique  avec  soin  les  recherches  chimiques 
et  expérimenlalfs  qui  se  sont  produites  depuis  peu  en  faveur  de  Téther,  dont  Montpellier, 
Lyon  et  Naples  se  disputent  la  priorité  et  la  constance  d'application. 

La  physiologie  du  cœur  a  reçu  quelques  développements  intéressants  des  recherches  et 
expériences  de  Collin  sur  les  différences  d'actions  entre  les  cavités  droites  et  les  cavités  gau- 
ches, de  celles  de  Marey  sur  Tinfluence  de  la  respiration  sur  les  battements  du  coMir,  de  la 
théorie  nouvelle  de  rocclusion  aoriculo-ventriculaire  proposée  par  Onimos;  sujets  que  le 
Dictionnaire  a  eu  soin  de  ne  pas  passer  sous  silence,  car  une  bonne  physiologie  condoit  à 
une  bonne  pathologie. 

La  chimie  physiologique  s'est  enrichie  d'une  découverte  due  à  Béchamp,  à  savoir,  la 
néfrozimase,  principe  qui  semble  jouer  dans  Turine  le  rôle  de  la  diastase  dans  les  liquides 
salivaires. 

Les  belles  expériences  de  Vulpian,  sur  l'action  des  poisons  sur  le  système  nerveux,  sont 
plus  négatives  que  positives,  sans  doute,  puisqu'elles  détruisent  en  paitie  les  résultats 
annoncés  par  Roudanowski  ;  mais  elles  ne  sont  pas  moins  intéressantes,  puisque  mieni  vaut 
savoir  qu'on  ne  sait  pas  que  mai  savoir. 

Rien  d'Important  dans  les  études  et  les  recherches  de  physiologie  n'a  été  omis  par  le 
Dictionnaire,  Ainsi  y  figurent  celles  de  Renzi  sur  les  fonctions  du  cervelet,  de  Gharcot  sur 
les  fondions  des  racines  antérieures,  de  Bert  sur  les  greffes  animales,  de  Levey  sur  la  chaleur 
humaine,  de  Lagneau  sur  la  puberté,  de  Waters  sur  le  murmure  respiratoire,  de  Looget  sur 
le  mouvement  circulaire  de  la  matière  dans  les  trois  règnes,  de  Mantegazza,  Pelouze,  CoIUa 
et  Rovida  sur  le  sang. 

Avec  une  analyse  succincte  de  quelques-unes  des  belles  leçons  de  Cl.  Bernard  au  Collège  de 
France,  celle  division  n'eût  rien  laissé  à  désirer. 

En  hygiène  le  contingent  n'est  pas  à  dédaigner.  La  question  de  l'Influence  des  mariages 
consanguins  sur  les  enfants  occupe  toujours  Tattention  des  hygiénistes.  Malheureusement, 


donc  un  devoir  que  je  remplirai  chaque  fois  qu'il  me  sera  donné  de  rendre  justice,  a 
en  paroles  (à  défaut  de  pouvoir  obtenir  davantage  maintenant),  à  leurs  mérites  éelataDts. 

f  Mauro  Macchi.  > 

Que  tous  les  médecins  députés  et  sénateurs  pensent  et  agissent  de  même,  et  noire  cause 
sera  bientôt  gagnée. 

Celle  de  l'ovariotomie  l'est  déûnitivement,  à  en  juger  par  ses  progrès.  L^habile  initiateur 
de  la  chirurgie  moderne  en  Portugal,  le  professeur  Barbosa,  vient  de  l'introduire  daas 
ce  pays  en  la  pratiquant  pour  la  première  fois  à  Lisbonne  sur  une  jeune  fille  de  3&  ans.  Ls 
kyste,  dont  l'existence  remontait  à  trois  ans,  était  multiloculaire,  entouré  d'adhérences, 
très-volumineux,  rempli  de  liquide  visqueux  si  épais  qu'il  ne  sortit  que  très-difflcilemcot 
par  une  grosse  canule.  Malheureusement,  après  des  espérances  de  guérison,  une  péritooile 
survint  et  enleva  l'opérée  le  sixième  jour.  Mais  les  bases,  les  succès  de  cette  opération  sont 
trop  bien  établis  maintenant  pour  ne  pas  la  répéter  devant  ce  premier  insuccès. 

L'extirpation  heureuse  de  l'utérus  et  des  ovaires  par  la  section  abdominale,  obtenue  par 
le  docteur  Slorer,  de  Boston,  et  relatée  dans  VAmerican  Journal  of  the  med.  se,  janvier, 
en  est  une  nouvelle  preuve.  C'est  le  sixième  succès  de  ce  genre,  et  le  quatrième  obtenu  en 
Amérique  ;  les  deux  autres  appartiennent  à  MM.  Clay,  de  Manchester,'el  Kœberlé,  de  Stn»- 
bourg.  La  tumeur  enlière  pesait  37  livres,  savoir  :  8  pour  la  portion  pelvienne,  16  pour  celle  de 
l'abdomen,  el  13  pintes  de  liquide.  Qm  aurait  jamais  osé  enlreprendre  une  opération  sem- 
blable avant  que  Ton  se  fût  familiarisé,  pour  ainsi  dire,  avec  l'ovariotomie!  Proposée  dès 
1787,  elle  n'a  été  ainsi  exécutée  que  dans  ces  dernières  année?,  ainsi  que  le  montre  le  savaol 
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à  mesure  que  les  recherches  se  multiplient  et  que  les  matériaai  deviennent  plus  nombreux, 
le  doute  et  la  coofosion  s'étendent  sur  ce  point.  Il  n'en  est  pas  moins  intéressant  de  connaître 
tons  les  éléments  du  problème,  et  Tarticle  Consanguinité  expose  et  résume  tous  les  docu- 
ments que  Tannée  a  fait  naître* 

Les  curieuses  et  quelquefois  bien  singulières  recherches  de  Boudin  sur  les  accidents  occa- 
sionnés par  la  foudre  sont  Aossi  exposées  dans  le  Dictionnaire, 

De  même  le  remarquable  travail  de  Gallard  sur  Vaéraiion,  la  ventilation  et  le  chauffage  des 
hôpitaux  a  été  Tobjet  d'une  analyse  concentrée,  comme  celui  de  Garret  sur  le  danger  des 
poêles  en  fonte  et  la  discussion  académique  à  laquelle  il  a  donné  lieu  ;  le  mémoire  de  Fons- 
sagrives  sur  le  danger  du  curage  des  chaudières  à  vapeur,  de  Hillairet  sur  la  fabrication  du 
verre  à  mousseline,  ont  été  remarqués  et  cités  par  M.  Garnier,  ainsi  que  plusieurs  autres 
articles  d'hygiène  publique  et  maritime. 

Le  mémoire  de  M.  Jolly  sur  l'influence  nocive  du  tabac,  qui  a  eu  un  si  grand  retentisse- 
ment, est  l'objet  d'une  analyse  étendue  et  de  la  synthèse  des  remarques  qu'il  a  suscitées  dans 
la  presse,  notamment  de  la  statistique  de  Bertillon. 

Tout  ce  qui  touche  à  la  vaccine  a  pris,  depuis  quelque  temps,  un  intérêt  suprême.  Le 
Dictionnaire  reproduit  avec  extension  tout  ce  qui  a  été  fait  sur  ce  sujet,  les  expériences  de 
la  Société  des  sciences  médicales  de  Lyon  sur  l'indépendance  de  la  vaccine  et  de  la  variole, 
sur  la  revaccinatioo,  sur  la  vaccine  syphilitique,  sur  la  vaccination  animale  qui  fait  tant  de 
bruit  à  cette  heure,  et  qui  ne  semble  pas  tenir  toutes  les  promesses  dont  elle  a  été  l'objet. 

kVM\{c\%  Médecine  légale,  les  lecteurs  trouveront  tout  ce  qui  a  été  publié  d'intéressant  et 
de  pratique  sur  cette  partie  de  la  science,  par  exemple  :  un  intéressant  rapport  de  Azam  è  la 
Cour  d'assises  de  la  Gironde  sur  les  effets  du  séjour  à  Thôpilal  pour  une  *plaie  pénétrante, 
un  empoisonnement  par  un  lapin,  d'intéressantes  expériences  sur  la  blennorrhagie  dans  des 
questions  de  viol. 

Au  mot  Sang  est  indiqué  le  remarquable  travail  de  Roussin  sur  le  moyen  de  constater 
l'existence  et  la  nature  du  sang  dans  les  recherches  médico-légales. 

Mais  c'est  surtout  M  pathologie  médicale  dans  tous  ses  éléments  :  anatomîe  pathologique, 
diagnostic,  éliologie,séméioIogie  et  thérapeutique,  qui  a  fourni  les  pages  les  plus  nombreuses 
au  Dictionnaire.  Signalons  les  principaux  articles  afTérents  à  cette  division  : 

Une  excellente  leçon  clinique  comme  malheureusement  n'en  fait  plus  Trousseau  depuis 
qu'il  a  repris  l'enseignement  théorique,  une  leçon,  dîsons^nous,  sur  les  abc^s  pèrinéphriquesy 
est  résumée  et  concentrée  en  quelques  pages,  suffisantes  néanmoins  pour  fixer  le  diagnostic 
dans  l'esprit  des  praticiens. 

^SSSSSSSSSSSSSSSmmSSSSSSSSSSSSSSSSSSSS^ 

gynécologiste  américain.  Trois  heures  consacrées  à  cette  opération,  terminée  par  Técraseur, 
deux  livrés  et  demie  d*éther,  employées  pour  produire  et  entretenir  l'anesthésie,  l'aspira- 
tion du  sang  épanché  dans  le  bassin  avec  une  seringue,  l'enlèvement  des  caillots  avec  une 
cuiller  d'argent,  puis  avec  une  éponge,  en  démontrent  assez  la  gravité. 

Voici  encore  pour  les  arsénicophiles  quatre  grosses  brochures  compactes,  serrées,  formant 
un  vrai  volume,  sur  l'emploi  thérapeutique  du  redoutable  poison.  On  s'en  est  tant  occupé  dans 
ces  dernières  années,  que  la  Presse  périodique  en  est  sinon  empoisonnée,  au  moins  sursa- 
turée. Les  concours  de  Lille,  Toulouse,  ont  surtout  contribué  à  produire  une  avalanche  de 
mémoires  sur  ce  sujet.  Ainsi  sont  nés  ceux  de  MM.  Massart,  Millet,  Isnard,  et  auxquels 
ceux-ci  ne  sont  peut-être  pas  étrangers.  Autant  d'inventaires  séparés,  avec  une  ordonnance 
spéciale,  de  l'actif  de  la  science  à  cet  égard,  et  dont  plusieurs  ont  reçu  la  couronne  acadé- 
mique. M.  le  docteur  Barella  a  traité  ainsi  séparément  :  De  Vemploi  externe  de  C arsenic,  de 
son  usage  dans  diverses  maladies  internes,  de  ses  effets  physiologiques  et  de  C arsenic  dans 
Pherpéiisnte,  S'adresser  à  Anvers  pour  en  prendre  connaissance. 

Terminons  en  annonçant  un  nouveau  journal  en  Italie  où  il  en  parait  tant  :  c'est  VArchivio 
di  chirurgiapratica,  publié  par  le  professeur  Palasciano, de  Naples.  Mieux  qu'un  programme, 
ce  nom  dit  assez  la  valeur  de  cette  feuille  bi-mensuelle,  du  prix  de  12  fr.  par  an,  et  en  fait 
prévoir  le  succès. 

L'Académie  royale  des  sciences  de  Lisbonne  a  résolu  aussi  de  publier  périodiquement  le 
bulletin  de  ses  travaux.  Qu'elle  en  agrée  nos  félicitations  ;  son  crédit  ne  pourra  qu'y  gagner. 

P.  Garnier. 
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De  même,  une  autre  leçon  do  même  profeneor  snr  cette  fingulière  et  rare  maladi«qQ*i)a 
désignée  sous  le  nom  à'adinie^  et  dont  deoze  obsenrationt  empruntées  àdiYêre  aateonhi 
ont  permis  de  tracer  un  tableau  fidèle. 

G*est  encore  Trousseau  qui,  rappelant  les  intéressantes  observations  de  Bonrgeeis  (dttam- 
pes),  a  attiré  inattention  sur  un  accident  dont  les  exemples  ne  sont  pas  lrès«commtiD8,  c'est- 
à-dire  Vanasarque  par  rétention  d'urine,  sujet  sur  lequel  le  Dictiùnnm're  résome  les  con- 
naissances acquises. 

A  l'article  Albuminurie,  M.  Garnier  a  résumé  plusieurs  travaux  originaux  tels  qae  celai  de 
Woillez  sur  les  complications  de  la  péritonite  avec  cette  maladie,  la  thèse  intéressante  d'Ot- 
liviersur  Tanatomle  pathologique  de  cette  alTeetion,  les  observations  de  Sauveur  sur  son 
traitement  par  la  graine  de  clématite,  de  Lionnel  Beale  sur  remploi  du  perrhiomre  de  fer, 
du  professeur  Prudente  sur  remploi  de  Tiodure  de  potassium. 

Les  belles  recherches  de  I.ancereaux  sur  les  lésions  analomo-pathologiques  prodailes  pir 
Vatcootisme,  sont  également  indiquées  avec  soin. 

Vaphasie  a  beaucoup  occupé  encore  cette  année  TAcadéroie  de  médecine  et  la  presse.  Le 
Dictionnaire  donne  un  résumé  très-exact  et  une  analyse  fidèle  de  toutes  les  opiaiODi  émises, 
notamment  par  Parchappo,  Cerise,  Baillarger,  Bonnafont.  La  valeur  séméiotfqae  de  Paptiaiie, 
bien  étudiée  par  Lancereaux,  les  faits  divers  et  oontradicloires  présentés  par  plnsiears  obser- 
vateurs, sont  rapprochés,  comparés  par  M.  Garnier,  qui  en  olTre  ainsi  la  correction  et  la  cri- 
tique. 

On  rapprochera  de  cet  article  Vapthongie,  que  résume  un  excellent  travail  de  de  Fienry 
(de  Bordeaux)  sur  cette  espèce  nouvelle  d*aphasie. 

L'immortelle  découverte  de  Laènnec  voit  tous  les  ans  s'agrandir  son  domaine  et  les  résol- 
tals  acquérir  une  plus  grande  précision.  Cette  année,  un  travail  important  de  Woillez  a 
donné  une  théorie  nouvelle  des  bruits  normaux  et  anormaux  basée  sur  une  interprétation 
plus  rigoureuse  de  ces  bruits  au  point  de  vue  des  lois  physiques.  Ce  travail  sur  raoscoiia- 
tion  est  synthétisé  dans  le  Dictionnaire,  h\n$\  que  celui  du  professeur  Baccelfî,  deRome.sor 
la  pectoriloquie  aphonétique.  Les  praticiens  seront  aussi  bien  aises  d*y  rencontrer  les  règles 
de  la  nouvelle  application  de  rauscuilation  faite  par  Natanson,  de  Varsovie,  an  diagnostic 
des  altérations  de  Tœsopbage  et  les  résultats  dignes  d'attention  auxquels  il  est  arrive  k  cel 
égard. 

La  nouvelle  invasion  du  choléra-morlms  a  fourni  un  large  et  triste  contingent.  Dansaulaol 
de  paragraphes,  M.  Garnier  traite  de  son  origine  et  de  son  itinéraire,  de  la  conlagioD,  en 
indiquant  les  faits  pour  et  contre,  de  sa  pathogénie,  de  son  diagnostic,  de  son  proDoslic,  de 
la  prophylaxie,  des  symptômes  prémonitoires,  de  Tisolement  des  malades,  du  Irailemeol,  t 
Toccasion  duquel  il  indique  tout  ce  qui  s'est  produit  d'intéressant  et  de  nouveau.  Cet  article, 
fait  avec  beaucoup  d'intelligence,  contient  tout  ce  que  le  praticien  doit  retenir  de  celte  noo- 
velle  et  cruelle  expérience. 

D'autres  épidémies  ont  sévi  sur  certaines  parties  de  l'Europe,  et  le  Dicti&nnaireàmi^ 
signaler.  Ainsi,  le  typhus  récurrent  de  h  Russie,  la  m^i/i^rtïé  céréàro-spinate  ùeVhW^oa^^ 
épidémies  sur  lesquelles  il  fait  connaître,  par  une  analyse  substantielle,  les  principal  Ut- 
vaux  auxquels  elles  ont  donné  lieu. 

Un  mémoire  très-intéressant  de  Feltx,  chef  des  cliniques  à  Strasbourg,  mémoire  aoasili^ 
substantiellement  analysé,  fait  connaître  une  altération  des  poumons,  la  cirrkmpémm^* 
jusqu'ici  confondue  avec  la  tuberculose,  et  qui  est  propre  aux  ouvriers  qui  înapireot des 
poussières,  et  notamment  aux  tailleurs  de  pierre. 

Il  ofTre  encore  l'exposé  des  mémoires  importants  de  Parrot  et  de  la  thèse  coarooséede 
Gouraud  sur  les  causes  anatomo-patbologiques  du  phénomène  morbide  désigné  par  Beio 
sous  le  nom  d'asyêtolie,  sur  laquelle  ces  travaux  distingués  ont  jeté  de  nouvelles  luoièrti 

L'étiologie,  le  diagnostic  et  le  traitement  du  diabète  ont  aussi  été  le  sujet  de  recherches 
intéressantes  résumées  avec  soin.  Ainsi,  une  nouvelle  interprétation  contradiotoire  de  TactloB 
de  l'opium  par  Pécholier  et  l*emploi  de  l'ozone  discuté  à  l'Académie. 

n  indique  également  le  procédé  de  Besnier  contre  l'élément  douleur  dans  la  pleurodpûei 
les  névralgies  rhumatismales,  les  coliques,  etc. 

De  même  des  observations  curieuses  de  Tillaux,  Lyons  et  Bennet  sur  la  dffsminarrkit^^ 
ses  causes,  et  les  deux  nouvelles  espèces  d'aménorrhée  proposées  par  Raciborski. 

Le  travail  trè*-remarquable  du  professeur  Wagner»  de  Leipzig,  «ur  ïetnbolie  greisifu^f 
est  le  sujet  d'une  analyse  intéressante. 

Depuis  que  le  docteur  Senhouse  Kirkes  a  signalé  une  forme  particulière  d'embolie  grano- 
leuse  déterminant  Tulcéraiion  de  l'endocarde,  dix  observations  de  celle  endocardiU  uicf' 
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rm»ô  ont  élé  recueillieB,  et  leur  analyse  a  permis  de  présenter  le  tableau  de  celte  maladie 
reproduit  avec  exactitude  dans  le  Dictionnaire, 

Ce  terrible  sphinx  pathologique  qu'on  appelle  YépiUpsie  ne  cesse  de  préoccuper  les  méde- 
cins. Aussi  le  Dictionnaire  donne-t-il  avec  délails,  entre  aulres,  le  beau  travail  de  Moreaa 
(de  Tours)  sur  le  diagnostic  de  celle  maladie,  et  le  mémoire  intéressant  de  Rengade  et  Bay- 
naud  sur  ses  complications;  deux  cas  de  rupture  du  cœur  ;  les  expériences  consolantes  de 
Bazin  sur  remploi  du  bromure  de  potassium,  qui,  malheureusement,  n'ont  pas  élé  confir- 
mées par  celle»  plus  nombreuses  failesà  Blcêlre.  Les  résultats  très-remarquables  dePhydro- 
thérapie  sont  aussi  rappelés. 

Admise  par  les  uns,  rejelée  par  les  autres,  la  contagion  dans  Vérysipele  a  besoin  encore 
d'observations  nombreuses  pour  ne  laisser  aucun  doute  sur  sa  réalité.  Les  fails  qui  ont  surgi 
cette  aanée  ont  été  soigneusement  coliigés,  ainsi  que  ceux  qui  sont  relatifs  aux  ulcérations 
duodénales  dans  cette  maladie. 

On  lira  avec  intérêt  la  relation  de  tous  les  fails  tendant  à  démontrer  rulililé  des  injec- 
tions hypodermiques  d'une  solution  de  sulfate  de  quinine  dans  le  traitement  des  fièvres 
intermittentes. 

Dans  la  fièvre  typhoide,  on  a  signalé,  en  Allemagne  et  en  France,  des  altérations  muscu- 
laires analogues  à  celles  que  Ton  a  déjà  observées  dans  la  fièvre  puerpérale,  la  morve  et 
rinfection  purulente;  le  Dictionnaire  en  donne  une  bonne  descriplion. 

Un  interne  de  la  Salpèlrière,  Prévost,  a  appelé  Pattention  sur  la  déviation  des  yeux  et  de 
la  tète  comme  moyen  de  diagnostic  de  Vhémiplégie,  déviation  qui  existe  du  côté  opposé  de 
rhémiplégie,  c'est-à-dire  du  côté  de  rallération  encéphalique. 

D'un  autre  côté,  le  professeur  Pihan-Dufeillay,  de  Nantes,  a  cherché  à  introduire  une  nou- 
velle espèce  d'hémiplégie  sous  le  nom  d'hémiplégie  dyspeptique,  et  dont  il  a  rapporté  deux 
exemples. 

Ce  serait  aussi  une  espèce  nosologique  spéciale,  que  Boucaud,  de  Lyon,  a  décrite  sous  le 
nom  à' herpès  fébrile ,  et  que  Gubler,  Axenfeld  et  Bucquoy  rapportent  en  général  aux  fièvres 
éphémères  sans  gravité. 

La  belle  description  donnée  par  Lasègue  de  la  catalepsie  hystérique  constitue  une  des 
meilleures  pages  du  Dictionnaire. 

Toutes  les  modifications  proposées  à  la  construction  du  laryngoscope  sont  indiquées  et 
décrites.  On  trouve  aussi  la  confirmation  des  recherches  de  Gubler,  en  France,  et  de  Hayden» 
à  DubliDy  sur  les  relations  de  la  coloration  bronzée  de  la  peau  avec  les  allérations  des  cap- 
sules surrénales. 

Les  nouvelles  études  du  professeur  Gintrac  sur  la  méningite  rhumatismale  ne  pouvaient 
passer  inaperçues  et  ont  été  Tobjet  d'une  analyse  exacte ,  ainsi  que  les  vues  étiologiques 
nouvelles  de  Desclaux,  les  recherches  de  Bouchut  sur  Tapplication  de  l'ophthalmoscope  au 
diagnostic,  les  remarques  pratiques  sur  un  iramreau  signe  et  sur  son  traitement  préventif. 

Parmi  les  questions  intéressantes  traitées  au  Congrès  médical  de  Bordeaux  est  celle  de 
Yembolie  et  de  la  thrombose,  qui  a  fourni  au  professeur  Bouillaud  l'occasion  d'un  discours 
très-éloquent  et  très-patriotique  et  une  réponse  pleine  de  finesse  par  Verneuil;  les  lec- 
teurs du  Dictionnaire  trooTeront  n&  résumé  très-suffisant  de  cette  curieuse  discussion,  par 
TartiveL 

Le  traitement  des  névralgies  par  l'emploi  des  douches  capillaires  de  de  Laurès  a  donné 
trois  cas  de  guérison,  dont  il  ^lait  utile  de  garderie  souvenir. 

Dans  un  excellent  mémoire  de  Kuhn  sur  Vostéomalacie,  cet  honorable  confrère  a  cherché 
à  mieux  difliérencier  qu'on  ne  l'avait  fait  jusqu'ici  les  caractères  propres,  essentiels  des  diffé- 
rentes espèces  de  ramollissement  des  os.  L'analyse  très-substantielle  de  ce  travail  sera  con- 
sultée avec  fruit. 

Sous  la  dénomination  de  paohymèningite,  Virchow  a  désigné  une  inflammation  spéciale  xle 
la  dure-mère,  sur  laquelle  Christian  a  écrit  une  monographie  remarquable. 

Les  diverses  espèces  de  paralysies  ont  donné  lieu  &  quelques  recherches  intéressantes. 
L'anatomie  pathologique  de  la  paralysie  générale  a  été  éclairée  par  les  observations  de  Re- 
gnard.  Perret  a  donné  une  signification  plus  exacte  du  tremblement  dans  cette  maladie. 
Bouchot  a  rapporté  des  observations  encourageantes  de  traitement  par  le  nitrate  d'argent. 

La  paralysie  ascendante  aiguô  a  trouvé  un  historien  exact  et  soigneux  dans  Lévy,  dont  la 
monographie  est  très-remarquable. 

Les  travaux  récents  sur  la  pellagre  et  notamment  la  belle  monographie  de  Th.  Roussel, 
qui  a  obtenu  le  grand  prix  de  l'Académie  des  sciences,  sont  analysés  et  appréciés. 

Des  essais  de  trallemenl  de  la  piritonite  par  le  coUodion  (méthode  de  Robert  de  Latour) 
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ont  été  faits  avec  succès  h  la  Maternité  de  Tonloase  par  le  professeur  Ufor^e,  et  à  Har- 
bourg  par  le  professeur  Dohrn. 

Notre  plus  grave  et  notre  plus  terrible  endémie,  la  phthisie,  suscite  toujours  de  nom- 
breuses études.  Le  Dictionnaire  rend  compte  des  recbercbes  de  Feitz  et  de  sa  nouvelle  cias- 
siGcation  de  la  pbllnsie,  de  Smith  8ur  son  éliologie,  de  Villemin  sur  son  inoculation,  de 
Scbnepp,  Millet,  Dobell,  Fonssagrives  et  d^autres  sur  son  traitement. 

Les  effets  et  les  conséquences  thérapeutiques  de  la  pulvérisation  n^ont  jamais  été  élodiés 
plus  rigoureusement  que  dans  le  mémoire  présenté  à  ce  sojel  à  la  Société  d^hydrologie  par 
de  Puisaye.  Une  analyse  étendue  de  ce  beau  travail  fixera  les  praticiens  sur  la  valeur  réelle 
de  celte  méthode  thérapeutique  si  ingénieusement  introduite  dans  Tart  par  notre  honorable 
confrère  Sales-Girons. 

Un  très-bon  mémoire  de  Fritz  sur  les  reins  flottants,  travail  rapproché  de  tout  ce  qui  a 
été  écrit  sur  ce  sujet,  a  permis  à  M.  Garnier  de  présenter  en  quelques  pages  un  résumé  de 
Pétat  de  la  science  sur  ce  point  de  pathologie. 

Le  traitement  du  rhumatisme  articulaire  préoccupe  toujours  les  praticien?.  Des  essais 
nouveaux,  il  faut  retenir  les  expériences  de  M.  Davies  sur  remploi  presque  exclusif  des  vési- 
catoires,  traitement  modifié  par  Lasègue,qui,  aux  vésicatoires,  a  substitué  remploi  des  ban- 
delettes épispasliques  et  les  injections  hypodermiques  de  quinine  pratiquées  par  Dodeuil. 

Dans  un  cas  de  variole  anormale  très*grave,  Proust  a  constaté  une  altération  des  globales 
du  sang  qu'il  a  décrite. 

Les  recherches  d^Alf.  Fournier  sur  Tincubation  de  la  syphilis  ont  montré  que  cette 
période  pouvait  avoir  une  durée  beaucoup  plus  longue  qu'on  ne  le  croyait  généralemeot. 
Cette  maladie  a,  d'ailleurs,  été  le  sujet  de  travaux  intéressants,  parmi  lesquels  il  faut  citer 
ceux  de  Kûss  (de  Strasbourg)  sur  les  effets  de  Tiodure  de  potassium,  deOaujot,  Foucfaer,  sur 
le  phagédénisme,  de  Sorésina  sur  les  tubercules  muqueux,  et  surtout  un  excellent  mémoire 
de  H.  Roger  sur  la  syphilis  infantile. 

Le  fait  le  plus  émouvant  de  syphilis  vaccinale  est  celui  que  Mfllard  a  commtmiqué  à  la 
Société  médicale  des  hôpitaux,  et  dont  M.  Garnier  a  présenté  une  analyse  fidèle. 

Un  fait  de  thoracentèse,  pratiqué  par  Plorry  par  un  procédé  particulier,  a  suscllé  une  très- 
longue  discussion  à  TAcadémie  de  médecine  sur  les  dangers  de  la  pénétration  de  Vair  dans 
la  poitrine  après  celte  opération,  et  sur  les  moyens  de  la  prévenir.  Les  principaux  éléments 
de  celte  discussion  sont  reproduits  dans  le  Dictionnaire, 

Ladame  (de  Neufchfttel)  a  publié  une  bonne  monographie  des  tumeurs  delà  protubérance 
annulaire,  dont  M.  Garnier  a  Indiqué  les  points  les  plus  saillants. 

{La  fin  à  un  prochain  numéro.)  Amédée  Latouiu 

ACADÉINIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 


SOCIÉTÉ  lÉDICALE  DES  HOPITAUX. 
Séance  du  il  Février  t866.  -*  PrésIdenee  de  H.  Ltaa. 

SOMMAIRE.  —  Correspondance.  —  Suite  de  la  discussion  sur  les  revaccinations.  MM.  Boucher  de  U 
Ville- Jossy,  Moutard-Martin,  Goérard,  Bourdon,  Hervienx,  J.  Guyot,  BucQOoy,  Archambault,  GalM« 
Hérard.  —  Compte  rendu  de  la  commission  des  maladies  régnantes,  par  M.  Besnier.  Discossion: 
MM.  Guèrard,  Gallard,  Bernutz. 

Correspondance  : 
Annales  de  la  Société  d'hydrologie  médicale  de  Paris,  t.  XII,  3*  livraison. 
CompU  rendu  des  travaux  de  la  Société  médicale  de  Clermont-Ferrand  poor  l'année  1865. 
Bulletin  médical  du  nord  de  la  France. 
Médecine  contemporaine. 
Bévue  médicale  d'hydrologie  française  H  étrangère. 

Relation  de  Vépidémie  de  choléra  observée  à  l'hôpital  Saint-Antoine  en  1865,  par  ledocleor 
Dbcori. 

Bulletin  de  l'Académie  royale  de  médecine  de  Belgique,  1865,  2«  série,  t,  VIII,  n'  10. 

L*ordre  du  jour  appelle  la  suite  de  la  discussion  sur  les  revaccinationt. 

M.  Boucher  de  la  Ville-Josst  :  Je.  viens  d'observer  un  cas  dans  lequel  la  vaccine,  prali- 
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qoée  pendant  la  période  prodromique  chez  un  sujet  non-vacciné  Antérieurement,  n*a  pas 
empêché  la  variole  de  se  développer  coufluenle,  grave  et  irrégulière,  avec  des  accidents 
méningiliques  auxquels  le  malade  a  succombé. 

M»  MoiJTARi>-MARTiif  rappelle,  à  cette  occasion,  le  fait  plus  remarquable  encore  dont  il  a 
donné  récemment  communication,  et  qui  a  été  publié  au  commencement  de  la  discussion. 

\f .  Gdérard  rappelle  également  un  fait  analogue  qu'il  a  observé  récemment  à  THÔlel-Dieu» 
et  dont  il  a  été  aussi  fait  mention  dans  le  compte  rendu  des  séances. 

M.  Boucher  de  la  Ville- Josst  :  A  ces  faits  j'ajouterai  le  suivant,  très*démonstratif 
aussi  de  sa  nature  :  Il  y  a  quelques  années,  j'ai  pu  observer  un  clown  revacciné  avec 
succès,  et  qui  présenta  une  vaccine  assez  régulière  et  légitime  pour  qu'elle  ait  pu  être  uti- 
lisée avec  succès,  afin  de  pratiquer  de  nouvelles  vaccinations  dans  le  service.  Ce  malade  était 
arrivé  à  la  période  de  dessiccation  de  l'éruption  vaccinale  quand  il  fut  atteint  d'une  variole 
héfflorrbagîque  maligne  à  laquelle  il  a  succombé. 

M.  BODBooir  :  Une  jeune  fille,  vaccinée  dans  son  enfance,  venait  de  donner  des  soins  à  sa 
sœur,  atteinte  de  variole,  quand  elle  présenta  elle-même  les  signes  prodromiques  manifestes 
de  Taffeotion  qui  se  manifesta  d'abord  par  une  éruption  de  rash.  Au  troisième  jour,  en  exa* 
minant  très-attentivement,  on  put  constater  deux  petites  pustules  seulement  :  une  au  poi- 
gnet, Tautre  au  mollet;  aucune  de  ces  pustules  n'était  ombiliquée,  et  tout  se  borna  là.  C'est 
certainement  un  de  ces  faits  que,  sans  une  attention  minutieuse,  on  aurait  cru  pouvoir 
ranger  parmi  les  variolm  sine  varioUs* 

J'ai  eu,  récemment  aussi,  l'occasion  de  voir  une  autre  jeune  fille  qui  donnait  des  soins 
à  sa  mère,  atteinte  de  variole,  et  à  qui  j'ai  pratiqué  l'inoculation  vaccinale  avec  un  très-beau 
succès  ;  mais,  au  moment  de  la  pustulation,  il  est  survenu  une  lièvre  très-vive,  et  j'ai  vu  se 
développer  tout  l'ensemble  prodromique  de  la  variole,  sans  qu'il  se  soit  rien  produit  de 
plus.  Il  y  a  lieu,  je  pense,  de  se  demander  si  ces  accidents  n'indiquaient  pas  que  la  jeune 
fille  avait  déjà  reçu  l'Influence  du  virus  varioleux,  et  si  ce  n'est  pas  à  elle  qu'il  faut  les  rap- 
porter. 

M.  Herviedx  :  Je  demanderai  à  M.  Bourdon  s'il  a  observé,  colocidemment  avec  les  sym- 
ptômes qu'il  vient  d'énumérer,  une  éruption  à  la  surface  de  la  peau.  En  posant  celte  ques- 
tion à  notre  collègue,  je  fais  allusion,  dans  ma  pensée,  à  la  possibilité  de  certaines  éruptions 
généralisées  que  j'ai  eu  plusieurs  lois  occasion  de  voir  apparaître  au  dixième  jour  de  la  ma- 
Difeatation  des  pustules  de  vaccin  :  je  veux  parler  des  éruptions  vaccinales. 

Il  ne  faut  pas  confondre  ces  éruptions  vaccinales  avec  les  éruptions  dont  parlent  les 
auteurs,  et  qui  consisteraient  dans  la  reproduction  de  la  vaccine  sur  quelques  points  isolés, 
reproduction  qui  résulte  de  ce  que  les  enfants,  en  se  grattant,  par  exemple,  se  sont  inoculé 
le  virus  vaccin  avec  leurs  ongles  sur  diverses  parties  du  corps. 

Les  éruptions  vaccinales  vraies  sont  toujours  des  éruptions  généralisées.  Elles  se  montrent 
constamment  ou  presque  constamment  du  neuvième  au  dixième  jour  de  l'éruption  des  pus- 
tules vaccinales,  c'est-à-dire  à  l'époque  où  l'inflammation  circumpustuleuse  a  atteint  son 
maximum  d'intensité,  et  où  l'on  observe  ce  qu'on  a  appelé  la  fièvre  vaccinale. 

Ces  éruptions  peuvent  revêtir  trois  formes  distinctes  et  très- tranchées  :  !*•  la  forme  éry- 
thémateuse;  2'  la  forme  miliaire;  3*"  la  forme  vésiculeuse. 

La  forme  érythémateuse  est  une  des  moins  graves  et  des  plus  fugaces;  elle  consiste,  non 
j)as  dans  un  érythème  circonscrit  au  bras  ou  situé  an  voisinage  des  pustules,  mais  dans  un 
éfythéme  qui  s'étend  à  presque  toute  la  surface  du  corps,  et  qui  ne  saurait  être  confondu 
avec  rérysipèle  vaccinal,  lequel  procède  avec  beaucoup  plus  de  lenteur,  dure  plusieurs  jours, 
et  donne  lieu  à  des  phénomènes  généraux  graves,  tandis  que  l'érylhème  vaccinal  dure 
à  peine  vingt-quatre  heures  et  s'éteint  sans  avoir  déterminé  de  symptômes  inquiétants. 

La  forme  miliaire  est  la  plus  commune;  c'est  celle  que  j'ai  rencontrée  le  plus  fréquem- 
ment ;  elle  es!,  comme  la  forme  érythémateuse,  d'assez  courte  durée  :  elle  consiste  dans  l'ap- 
paritiOD  brusque  sur  le  tronc,  la  face  et  les  membres,  d'une  quantité  considérable  de  vésicules 
miliaires  tantôt  paies  et  transparentes  comme  des  sudamina,  le  plus  ordinairement  d'un 
rouge  assez  vif,  qui  se  dessèclient  le  lendemain  même  de  leur  apparition  et  laissent  à  leur 
place  une  légère  desquamation  furfuracée.  Le  mouvement  fébrile  qui  accompagne  cette 
variété  des  éruptions  Vaccinales  effraye  beiacoup  les  parents,  leur  fait  croire  à  quelque 
fièvre  éruptive  de  nature  grave  et,  dans  quelques  cas,  les  porte  à  incriminer  la  qualité  du 
vat^cin  employé.  Je  me  rappelle  ra-être  trouvé,  dans  les  commencements  de  ma  pratique,  en 
présence  d'éruptions  vaccinales  semblables  qui  provoquèrent  une  consultation  et  n^'attirèrent 
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personnellement  d'assez  vifs  désagréments.  I!  faut  savoir  que  ces  éruptions  vaccinales  mi- 
liaires  n'ont  aucune  gravité,  et  que,  en  général,  au  bout  de  quarante-huit  heores,  eI!esoDl 
entièrement  disparu. 

La  forme  vésiculeuse  est  la  plus  rere  de  toutes,  et  je  ne  serais  pas  éloigné  de  croire  que 
c'est  à  celte  forme  qu'ont  eu  aflaire  les  auteurs  qui  ont  prétendu  que  la  vaecioe  poonit 
engendrer  )a  variole.  Voiri  en  quoi  elle  consiste  :  Au  dixième  jour  de  1  éruption  vaccioale, 
et  colncidemment  avec  une  (lèvre  assez  intense,  on  voit  successivement,  et  par  poussées  plus 
ou  moins  rapproctiées,  la  face,  puis  le  tronc,  puis  les  membres,  se  couvrir  de  vésicoiej 
beaucoup  moins  conflnentes  que  dans  la  forme  miliaîré,  séparées  les  unes  des  antres  pardes 
intervalles  assez  grands  de  peau  saine.  Ces  vésicules,  un  peu  rouges  A  leur  base,  dépassent 
rarement  le  volume  d'une  tète  d'épingle  on  d'un  grain  de  miltet,  se  dessèehenl  au  bonUe 
quelques  jours,  et  donnent  lieu  à  la  formation  de  croûl<es  qui  mettent  un  certain  temps  i 
tomber,  en  sorte  que  la  durée  de  l'éruption  vaccinale,  si  l*on  y  comprend  la  âessfccatiOD  K 
la  chute  des  croûtes,  n'est  pas  moindre  d'une  douzaine  de  jours.  Cette  f<mfie,  qnc^qne  noios 
bénigne  et  plus  durable  que  les  précédentes,  ne  s'en  termine  pas  moins  toujovrt  par  lagoé- 
risoA. 

Si  je  suis  entré  dans  des  détails  un  peu  étendus  sir  œs  différealeft  forsaes  de  réroplin 
vaccinale,  c'est  pour  répondre  à  une  demande  d'explications  ft  ce  sujet  qui  m'avait  été  faite 
dans  la  dernière  séance  par  M.  le  Secrétaire  général. 

M.  Jules  Gdtot  :  M.  Hervieux  a-t-il  eu  occasion  d'observer  ces  éruptions  sur  dessajets 
revaccinés?  Pour  mon  compte,  je  ne  les  ai  jamais  rencontrées.  Dernièrement,  f avais  cm 
assister  à  un  semblable  phénomène,  mais  l'évolution  ultérieure  montra  quM  s'agissait  dooe 
variololde.  Ces  éruptions  doivent  être  rares  chez  les  adultes,  car  M.  Grisolle,  aai  sonrenirs 
de  qui  j'ai  fait  appel  sur  ce  stijet,  n'en  aurait  vu,  dans  toute  sa  pratique,  qu'on  on  deoi 
exemples. 

M.  Herviedx  :  En  réponse  à  l'observation  de  M.  Jules  Guyot,  je  dirai  que  je  n'ai  jamais 
observé  les  éruptions  vaccinales  à  la  suite  des  revaccinations.  Je  ne  les  ai  constatées qne  sur 
de  jeunes  enfants  au-dessous  de  six  mois,  et  que  je  vaccinais  pour  la  première  fois. 

Ces  éruptions  ne  sont  pas  communes,  mais  elles  ne  sont  pas  non  plus  èminmijnt 
paraît  le  penser  M.  Jules  Guyot,  car  j'en  possède  pour  ma  part  huit  à  neuf  obsemlloas. 
J'appelle  de  nouveau  l'attention  de  mes  collègues  sur  les  caractères  solvants  qui  m'ont  pan 
constants,  ft  savoir  :  1*  leur  apparition  du  rreuvfème  au  dixième  jour  de  Térupllonde  la  vac- 
cine, c'est-à-dire  à  l'époque  de  la  fièvre  vaccinale  ;  2*  leur  coïncidence  avec  une  inftam- 
mation  circumpustuleuse  extrêmement  intense  ;  3"*  leur  peu  de  gravité. 

M.  BucQuoT  :  Je  ne  veux  pas  laisser  clore  celte  intéressante  discussion  sur  leirevaccioa- 
lions  (et  en  cela  je  réponds  au  désir  que  m'ont  témoigné  quelques-uns  de  mes  coliègQe«| 
sans  vous  faire  connaître  les  résultats  que  nous  avons  obtenus,  M.  Brouardel  etmoi,daoslei 
revaccinations  que  nous  avons  pratiquées  récemment  au  collège  Sainte-Barbe.  Nûosaviou 
recueilli  les  éléments  d'une  statistique  complète  et  rigoureuse  ;  malheureusement,  qoeiqa» 
listes  se  sont  égarées  par  négligence.  Je  ne  pourrai  donc  vous  donner*  pour  une  partie  da 
moins»  que  des  résultats  approximatifs.  Ces  résultats  n'en  auront  pas  moins,  je  reBpirt,iM 
certaine  valeur,  car  je  puis  en  garantir  la  parfaite  exactitude. 

Nous  avons  eu  à  pratiquer,  tant  au  collège  proprement  dit  qu'à  l'école  préparatoire  de 
Sainte-Barbe,  un  peu  plus  de  300  revaccinations. 

La  population  du  collège  se  compose  d'élèves  de  12  à  16  ans  environ,  parmi  le8([oeia  il' 
ont  été  revaccinés  de  bras  à  bras,  et  120  environ  avec  le  vaccin  de  génisse  et  avec  le  coa- 
cours  de  M.  Lanoix. 

La  proportion  des  résultats  positifs  a  été  sensiblement  la  même  dans  l'une  et  l'aotredeoi 
deux  conditions,  et  nous  avons  noté  de  1/4  à  1/5*  de  succès. 

A  l'école  préparatoire,  où  nous  avions  alfaire  à  des  jeunes  gens  plus  avancés  en  Age,  ^ 
18  à  20  ans,  voici  les  chiffres  exacts  de  nos  revaccinations  faites  toutes  avec  le  vaccin  de ii 
génisse  : 

Revaccioéflt.  «...    72  {  Yaccisoldes. 8 

(  Résultat  nul 85 

J'ajouterai  à  cette  liste  6  revaccinations  d'adultes  employés  de  la  maison,  qui  i^^ 
donné  A  résultats  positifs  et  2  insuccès* 
Il  résulte  de  cette  statistique  ; 
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1*  Que  les  revaccinations  failes  avee  te  Yteain  prie  «t  déposé  de  bras  à  bras  et  celles  pour 
lesquelles  on  a  emplofé  le  vaccin  de  h  génisse,  nous  ont  donné  à  peu  près  les  ménaes 
résultats; 

2*  Que  les  Buccès  ont  été  l)eaucoup  plus  nombreux  dans  les  revacetnattoos  qKÙ  ont  porté 
sur  des  sujets  plus  Agés,  car  la  proportion  des  résulta^  positiCs,  qui  élait  de  ilà  à  1/5'  au 
collège,  s'est  élevée  à  1/2  à  i*école  préparatoire. 

Voici  les  faits  que  j*avais  à  vous  soumettre;  mais  il  ne  faut  pas  oublier  que  les  conclusions 
précédentes  n'ont  rien  de  général  e;  ne  s'appliquent  qu'aux  faits  dont  je  viens  de  rendre 
compte.  On  sait,  en  effet,  combien,  dans  des  circonstances  en  apparence  les  mêmes,  les 
résultats  qu'on  obtient  sont  différents.  Je  pourrais  citer  comme  exemple  ce  qui  vient  de  se 
passer  à  l'École  polytechnique.  Des  revaccinatîons  y  ont  été  faites  il  y  a  peu  de  temps  ;  comme 
à  l'École  préparatoire,  on  employa  le  vaccin  de  génisse  ;  le  nombre  d'élèves  revaccinés  fût  à 
peu  près  le  même;  les  conditions  d'âge  étaient  presque  semblables;  et  cependant,  tandis 
que  novs  comptions  les  succès  dans  la  proportion  de  1  sur  2  à  TÉcole  polytechnique,  sur 
80  revaccinations,  on  n'aurait  eu,  m'a-t-on  dit,  que  6  résultats  positifs. 

M.  J.  Gdyot  :  A-l-on  employé  pour  ces  vaccinations  le  vaccin  recueilli  dans  des  tubes? 
Pour  moi,  j'en  ai  usé  une  dizaine  de  fois  sans  obtenir  un  seul  succès. 

M.  BucQUOT  :  J'ai  obtenu  quelques  succès  avec  le  vaccin  conservé  dans  les  tubes;  un 
entre  autres  assez  inattendu  chez  un  enfant,  pour  lequel  on  n'avait  obtenu  qu'un  résultat 
négatif  de  la  vaccination  de  bras  à  bras. 

M.  Bourdon  :  J'ai  fait  toOles  mes  revnccinalions  avec  du  vaccin  pris  dans  les  tubes,  et  j'ai 
déjà  indiqué  dans  quelle  proportion  j'avais  eu  des  succès. 

M.  Archahbault  n'a  pas  été  plus  heureux  que  M.  Guyotavec  le  vaccin  conservé  dans  des 
tubes. 

M.  Gallard  de  même. 

M.  Archàmbault  ajoute  qu'il  ne  tire  de  ces  résultats  négatifs  aucune  conclusion  défavo- 
rable à  la  vaccination  animale,  qui  peut  avoir,  comme  la  vaccination  ordinaire,  ses  séries 
inexplicables  d'insuccès. 

M.  fiéRARD  pense  qu'il  Tant  rester  dans  la  réserve  à  l'égard  de  toutes  ces  questions,  qui 
sont  encore  è  l'étude. 

M.  Lailler  :  Je  rappelle,  au  moment  de  terminer  cette  discussion,  que  si  l'on  a  beaucoup 
parlé  des  succès  obtenus  en  ville,  il  n'en  reate  pas  moins  certaip  q^e  la  vaccination  animale 
D'à  pas  réussi  dans  les  hi^Ditaux,  et  que  personne  n'a  donné  de  ces  insupcès  une  explication 
Batisfaisanl^. 

M.  Bernutz  fait  la  même  remarque.  Dans  son  service,  M.  Lanoix  a  pratiqué  lui-même  les 
revaccinatioofs,  et  oela  sons  plus  de  succès. 

M.  BccQuov  pense  qu'il  est  nécessaire  de  réserver  l'avenir,  et  que  peut-être  toutes  les 
conditions  de  nature  à  favoriser  le  succès  des  revaccinalions  dans  les  hôpitaux  n*ont  pas  été 
exécutées. 

M.  MocTARD-MARTiif  :  Il  y  S  déjà  un  certain  temps  que  M.  Lanoix  parait  fixé  sur  toutes 
ces  conditions,  et  cependant  les  résultats  ne  semblent  pas  plus  satisfaisants  que  par  le  passé. 

M.  Besnihr  lit  le  compte  rendu  de  la  commission  des  maladies  régnantes  pour  le  ttiols  de 
janvier  1866.  (V.  I'Uniox  Médicale  du  20  février.) 

M.  Gn^RAAD  :  On  a  observé,. pendant  la  semaine  dernière»  deux  cas  de  choléra  à  l'Hôlel- 
Dleu,  dans  le  service  de  M,  Guéneau  de  Moasy. 

M.  Gallard  :  J'ai  reçu  quelques  renseignements  sur  l'extension  du  cholém  dans  quelques 
villes  de  province  ;  pendant  tout  le  temps  que  l'épidémie  a  régné  à  Brest,  ii  ne  s'en  est  déve* 
loppé  aucun  cas  à  GhÂteaulin,  malgré  les  communications  fréquentes  entre  ces  deux  villes. 
A  Quimper,  deux  cas  Isolés  seulement  ;  puis,  à  Lorient,  il  a  éclaté  tout  à  coup,  et  il  y  règne 
actuellement  avec  une  grande  intensité. 

M.  BKRinTTx  a  reçtr,  le  5  février,  un  malade  atteint  de  choléra  ou  de  cboUrine  grave  : 
cyanose,,  algidilé,  vomiSBements.  Ce  malade,  employé  au  chemin  de  fer  de  l'Ouest,  est  occupé 
au  chargement  et  an  déchargement  des  wagons*  Il  a  guéri. 

U  secrétaire ,  D' BssiriER. 
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COURRIER. 


ASSoeiATlOfl  &Én£rale.  —  L'Assemblée  générale  annuelle  de  rAssoelation  qoi,  à  cause 
de  Pépidémie  de  choléra,  n'a  pu  avoir  lieu  à  la  un  d'oclobre  dernier,  se  tiendra  le  dinunche 
8  avril  prochain,  à  2  heures,  dans  ramiihilhéàlre  de  rAdministralion  de  Tassistance  pabiiqnf, 
avenue  Victoria. 

Le  même  jour  aura  lieu  le  banquet  offert  à  MM.  lee  présidents  et  délégués  des  Sociétés 
locales,  au  Grand-Hôtel,  boulevard  des  Italiens,  à  7  heures  du  soir. 

Le  prix  de  la  souscription  est  de  vingt  francs. 

On  souscrit,  direclennenl  ou  par  lettre,  chez  M,  le  docteur  Brun,  trésorier  de  la  Société 
centrale,  rue  d'Aumale,  n**  23. 

FACULTÉ  DE  MÉDCCIIIC  DE  PARIS.  —  Les  épreuves  du  concours  d'agrégation  (secUon  de 
chirurgie  et  accouchements)  ont  commencé  samedL 

Le  sujet  de  la  composition  écrite  était  : 

1*  Section  de  chirurgie  :  Anaianiie  ckirurgicaU  de  f épaule. 
2*  Section  d'accouchements  :  V ovaire;  anatomie  et  phytiologie. 

Les  candidats  qui  ont  pris  part  à  la  composition  écrite  sont  : 

Pour  la  chirurgie^  MM.  Anger,  Berrut,  Gruveilhier,  Desprès,  Pubreuil,  Duplay,  Tillaux. 

Pour  les  accouchements,  MM.  Bailly,Guéniot,  Jouoia,  Verrier. 

Les  juges  du  concours  sont  :  MM.  Denonvilliers,  président^  Gosselin,  Nélaton,  Pa/oi, 
Richet,  Velpeau,  Dolbeau,  secrétaire. 

La  lecture  des  compositions  commencera  mardi  13,  à  quatre  heures,  amphithéâtre  de 
chimie. 

SOCIÉTÉ  MÉDICALE  DES  HOPITAUX.  —  Séance  du  mercredi  lA  mars  (À  3  heures  f /2)  : 
Rapport  de  la  commission  des  maladies  régnantes,  par  M.  Besnier.  —  Avorlemenl  provoqué 
dans  un  cas  de  vomissements  incoercibles,  par  M.  Bourdon.  —  De  la  contagion  de  la  lobér- 
cnlose,  per  M.  GuibouL 

—  La  Russie  est  un  des  pays  de  TEnrope  où  les  Israélites  étaient  jnsquici  sotimls  a\}i 
plus  nombreuses  et  plus  arbitraires  restrictions.  Cet  élat  de  choses  cependant  se  modifie 
peu  à  peu  dans  le  sens  le  plus  heureux. 

Déjà  un  ukase  de  l'empereur  Alexandre  II  a  accordé  en  1861  aux  israélîtes  rasaesayaDt 
obtenu  des  grades  académiques  le  droit  d'entrer  dans  les  administrations  civiles  de  l'empire. 

Ce  droit  vient  d'être  accordé  aux  Israélites  polonais  par  un  décret  du  1*'  (13)  février,  dont 
voici  le  texte  : 

«  Les  Israélites  munis  par  les  Universités  impériale  ou  par  l'Académie  impériale  médico-cfai- 
rurgicale,  ou  enfin  par  l'ficole  supérieure  de  Varsovie,  de  diplôme  de  docteur  en  médedoe 
et  en  chirurgie,  ou  de  docteur  en  médecine,  ou  de  diplômes  de  docteur,  de  licencié  on  de 
bachelier  des  autres  Facultés,  peuvent  être  admis  au  service  civil  dans  toutes  les  branches 
d:admîoistration  du  royaume  de  Pologne. 

«Les  Israélites  admis  au  service  jouissent  de  tous  les  droits  et  prérogatives  qui  y  sont  atta- 
chés. » 

DÉHONSTRATIOII  THÉRAPEUTIQUE.  --  Sur  un  navire  chargé  de  térébenthine  et,  n'ayant  qu'ai 
mois  de  traversée,  tout  Téquipage  souffrit  plus  ou  moins  d'hématurie.  Elle  fut  même  mor« 
telle  dans  un  cas.  Sauf  cette  exception,  tous  les  autres  guérirent  peu  de  temps  après  leur 
débarquement.  Telle  est  la  notice  beaucoup  trop  sommaire  qu'a  défaut  de  médeda  du  bord, 
M.  Walker  a  pu  donner  à  la  Société  médicale  de  Liverpool,  le  25  janvier  dernier,  sor  ce  fait 
remarquable.  Bile  suflBt  toutefois  à  confirmer  d'une  manière  irrécusable  l'actloD  de  ia  téré- 

-benthine  sur  la  vessie,  l'eau  du  bord  ayant  éiéexaminéeet  reconnue  exempte  de  toute  alté- 

.  ration.  —  * 


ÏA  GérasUf  G.  Richelot. 
Pams.  —  Triwgraphtf  Finx  Mutbsti  et  C%  rue  des  DeuX'Portei-Samt-3««y«ur,  ti, 
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N«  31.  Jetiai  tS  Uars  t866. 

SeHMAIBB. 

J.  PiBH  :  Sur  la  séance  de  l'Académie  de  médecine.  —  II.  Patuolocie  :  De  la  dyspepsie  par  défaut  de 
maatication  suffisante  dn  bol  alimentaire.  —  111.  Bibliotdèqde  :  Anatomie  descriptive  et  de  dissec- 
tion. —  IV.  Académies  et  Sociétés  satamtes.  (Académie  de  médecine).  Séance  da  13  Mars  :  Corres- 
pondance. —  Présentations.  —  Sur  ramanitine,  on  poison  narcotique  des  champignons.  —  Discus- 
sion sur  le  traitement  des  anthrax.  —  Sur  la  trichinose.  —  Nomination  des  commission?  des  prix. 
~  V.  CouaaiEB.  —  VI.  Feoiixeton  :  Les  anciennes  Écoles  de  médecine  de  la  rue  de  la  Bùcherie 

Paru,  le  14  Han  1866. 

BULLETLX. 
Hlop  I»  0é*Bee  de  |7Ac«déaile  de  mëd^elnc* 

Close  a  été  la  discussion  sur  l'anthrax^  discussion  après  laquelle,  comme  après  la 
plupart  des  autres,  on  se  trouve  tout  étonné  de  rencontrer  d'aussi  nombreuses 
dissidences  dans  les  opinions  exprimées.  Ce  qui  manque  véritablement  après  ces 
discussions,  c'est  un  résumé  général,  une  appréciation  des  moyens  invoqués  de 
part  el  d'autre  et  un.jugement  sur  la  valeur  des  opinions  et  des  preuves.  Un  de  nos 
collègues  de  la  Presse  médicale  nous  faisait  observer  hier  que ,  très-généralement, 
les  dissidences  paraissent  plus  grosses  qu'elles  ne  le  sont  en  eiTet.  Il  existe  presque 
toujours  beaucoup  de  malentendus,  et  ce  serait  là  le  rôle  d'un  rapporteur  général  de 
les  amoindrir  et  peut-être  de  les  faire  disparaître.  Quel  fructueux  emploi  pour  un 
esprit  vraiment  fort,  analytique  et  synthétique  à  la  fois! 

Ce  r6le  a  tenté  hier  M.  Ricord  ;  il  s'est  fait  en  quelque  sorte  conciliateur  entre  les 
opinions  qui  ont  été  émises.  11  nous  a  fait  l'honneur  de  citer  les  nôtres  pour 
approuver  les  unes  et  en  combattre  quelques  autres.  Avec  M.  Velpeau,  il  est  pour  les 
grandes  incisions,  mais  surtout  dans  la  période  de  suppuration  ;  avec  M.  Gosselin,  il 
adopterait  les  incisions  sous-cutanées,  surtout  dans  la  période  de  début  et  d'inflam- 
mation aiguë.  Avec  nous,  M.  Ricord  croit  qu'il  faut  se  préoccuper  avec  le  même  soin 

IBasaSSaBBSBB^SBi^aaBBaBi^HBaBBaiB^B^BSBBBiBBaaBBBBBBBBSBa^BB 

FEUILLETON. 

LES  AHOlKIIIBfl  ÉCOLES  DB  IIÉEBCIIIB  DB  LA  BtJB  BB  LA  BOCnBBtB  (<). 
A  H.  Amédée  I.at«iir. 

Première  période  (li!i6û-151i;  ;  Fondation  des  Écoles.  —  Le  premier  docteur  régent  qui 
attacha  le  grelot  dans  cette  grande  question  de  la  construction  des  ficoles,  fut  Jacques  Des- 
pars (Jacobus  de  Partibus),  natif  de  Tournay,  cbanoine  de  Cisoing,  près  de  Lille,  clianoine 
de  Tournay  et  de  Notre-Dame  de  Paris  (18  janvier  i/i/ii),  médecin  de  Philippe  le  Bon,  duc 
de  Bourgogne,  médecin  de  Charles  VII,  roi  de  France,  député  dans  TafTaire  du  schisme  qui 
désolait  alors  TOccidenl  (lûl5),  auteur,  enfin,  d'un  célèbre  commentaire  sur  Avicennes.  Cet 
homme  de  cœur,  cet  homme  de  bien,  une  des  gloires  les  plus  pures  de  la  Faculté  de  médecine 
de  Paris,  ne  put  voir  sans  chagrin  sa  chère  compagnie  à  la  merci  des  abbayes  ou  des 
églises  qui  voulaient  bien  la  recevoir  moyennant  finances.  Il  se  désolait  aussi  en  reconnais- 
sant à  chaque  assemblée  que  le  second  bedeau  n'avait  qu'une  misérable  masse  en  boiSf 
tandis  que  le  premier  en  tenait  orgueilleusement  une  en  argenL  Jacques  Despars  résolut, 
sentant  la  mort  s'approcher,  de  faire  disparaître,  autant  qu'il  le  pouvait,  ces  misères. 

Le  26  novembre  1^5/^,  tous  les  suppôts  d'Esculape  réunis  autour  du  grand  bénitier  de 
TÉglise  métropolitaine  applaudissaient  aux  généreuses  intentions,  de  leur  collègue,  qui  ne 
dépensa  pas  là  seulement  des  paroles,  mais  qui  les  appuya  de  bons  deniers  comptants,  eu 

(1)  Saita.  ^  Voir  le  numéro  dn  8  mars. 

Toro*>  XXTX.  —  NoitvfUf  série,  31 
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du  malade  que  de  la  maladie,  prendre  le  plus  grand  souci  des  indications  et  n'adop- 
ter une  règle  de  conduite  que  vis-à-vis  des  circonstances.  Hais  contre  nous,  il  rejette 
cette  croyance  que  Tanthrax  soit  moins  grave  à  Thôpital  qu'en  ville;  ce  serait  pour 
cette  maladie  une  exception  unique,  car  ioules  les  autres  maladies  chirurgicales 
s'aggravent  de  l'influence  nosocomiale.  La  fortune  n'a  pas  le  triste  privilège  de  l'an- 
thrax; on  le  rencontre  dans  toutes  les  conditions  sociales,  et  partout  tantôt  il  est 
grave,  tantôt  il  est  bénin. 

C'est  aussi  contre  nos  humbles  observations  que  M.  Velpeau  a  daigné  combattre. 
Il  ne  veut  pas  non  plus  que  l'anthrax  soit  moins  grave  à  Thôpilal  qu'en  ^ille,  ou 
plutôt,  s'il  y  est  moins  grave,  c'est  qu'il  y  est  plus  tôt  soigné,  mieux  soigné  et  avec 
plus  d'énergie.  Il  arrive  plus  de  catastrophes  en  ville,  cela  est  vrai,  mais  c'est  parce 
que  les  malades  sont  pusillanimes,  qu'ils  rejettent  l'incision,  que  le  médecin  n'a  pas 
l'autorité  nécessaire  pour  l'imposer.  Nous  avions  privativemenl  rappelé  quelques  faits 
à  M.  Velpeau  dans  lesquels  il  avait  été  acteur  ou  témoin,  et  qui  avaient  été  suivis  de 
terminaison  funeste.  Dans  nos  souvenirs,  nous  en  trouvions  autant  et  plus  de  ces 
cas  funestes,  en  un  espace  de  temps  relativement  court,  que  M.  Velpeau  n'en  a  trouvé 
dans  sa  pratique  nosocomiale  de  trente-cinq  ans.  Mais  M.  Velpeau,  en  reconnaissant 
l'exactitude  de  ces  renseignements ,  explique  et  commente  les  faits  de  façon  à  exoné- 
rer l'art  de  tout  reproche,  et  montre  que,  pour  les  malades  de  la  ville,  les  médecins 
consultants  sont  toujours  appelés  pour  les  cas  les  plus  graves  et  tardivement. 

M.  Velpeau  repousse  également  le  reproche  de  ne  pas  tenir  compte  de  toutes  te 
indications;  il  n'y  a  pas  de  chirurgien  digne  de  ce  nom  qui  ne  soit  aussi  médecin  et 
qui  ne  se  conduise  d'après  les  conditions  actuellement  soumises  à  son  observation. 
Dans  la  discussion  actuelle,  il  ne  s'est  agi  que  de  la  thérapeutique  chirurgicale  de 
l'anthrax  ;  c'est  la  seule  question  qui  ait  été  mise  en  cause  par  l'auteur  du  travail  et 
par  M.  Gosselin,  son  rapporteur.  Il  ne  s'est  pas  agi  de  tous  les  autres  éléments 
pathologiques  de  la  question  de  l'anthrax»  et  l'on  a  pu  ne  pas  s'occuper  de  l'étiologie 
et  de  ses  complications  par  la  glucosurie  et  par  l'albuminurie. 

Enfin,  M.  Velpeau  persiste  dans  toutes  ses  opinions,  et  finit  par  déclaier  quenea 
n'est  moins  prouvé  :  1^  que  l'influence  des  incisions  sur  la  production  de  l'érysipHe. 
-^  hors  des  cas  d'épidémie,  bien  entendu,  —  et  2«  que  la  préservation  de  celle  com- 
plication par  les  caustiques. 

offrant  de  suite  30  écus  d'or,  la  plus  grande  partie  de  ses  meilleurs  livres  et  plnseo» 
meubles  (ustensila)  destinés  à  garnir  le  local  et  la  bibliothèque  des  écoles  folores.  La 
Faculté,  après  en  avoir  délibéré,  décréta  à  Punanimilé  qu'elle  poursuivrait  avec  vigaearla 
réalisation  des  projets  de  Despars.  Elle  remercia  ce  dernier  de  Tafféelioii  qo'il  portait  à  la 
compignie  et  nomma  Odo  deCrédulio,  Jean  Episcopi  et  Denys-Soubs-le-FourpourracooD* 
plissement  de  ses  vœux. 

Le  second  bedeau  eut  aussi  son  tour.  Ce  grand  dignitaire  avait  eu  le  malheur  de  perdre, 
on  ne  sait  comment,  la  belle  masse  d'argent  que  le  même  Despars  lui  avait  donnée  eo  W 
le  jour  de  son  doctorat,  et  qui  avait  coulé  trente-six  livres  parisis,  ou  environ  i,M6rr.<i« 
notre  monnaie.  Vous  ne  pouvez,  mon  cher  amt,  vous  figurer  les  peines  qu^on  s'était  doooéeî 
pour  la  remplacer  et  qui  avaient  échoué  malgré  la  contribution  de  seize  sols  prélevée ssf 
chaque  nouveau  licencié,  et  malgré  même  le  dévouement  du  doyen,  Guillaume  de  La  Gl^^ 
qui,  pro  sainte  anima  suœ^  avait  offert  une  assez  forte  somme. 

Notre  excellent  Jacques  Despars  se  trouva  encore  là  pour  tirer  de  la  peine  le  seco<» 
bedeau  qui  se  nommait  Jehan  Petit.  Le  2  avril  1^55,  au  couvent  des  Matburins,  The^^ 
de  Gonda,  doyen,  pouvait  montrer  aux  yeux  ébahis  des  docteurs  régents,  le  susdit  i«l>>^ 
Petit,  la  tète  haute,  la  démarche  fîère,  tenant  dans  sa  main  droite  une  magnifiqoe  ^^ 
d'argent,  dorée  au  milieu  et  aux  extrémités,  surmontée  d'une  masse  également  eo  ai|i'>^ 
le  tout  estimé  par  les  experts  soixante  écus  d'or.  Ohl  alors,  les  témoignages  d'alTecliâs^ 
no3  pères  pour  leur  généreux  collègue  ne  reconnurent  plus  de  bornes,  et  il  fut  ù^ 
séance  tenante,  que,  du  vivant  du  bienfaiteur,  on  célébrerait  pour  lui,  tous  les  ans,  uaeBKse 
du  Saint-Esprit,  et  après  sa  mort,  un  obil  avec  vigiles,  à  perpétuité. 

Jacques  Despars  ne  profita  que  trois  fois  de  sa  messe  d«  Saint-Esprit,  car  Ha»»"'*'' 
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Après  une  courte  réponse  de  M.  Gosselîn,  les  conclusions  du  rapport  ont  été 
adoptées. 

Nous  nous  permettons  de  faire  remarquer  à  nos  illustres  contradicteurs,  MM.  Ri- 
cord  et  Velpeau,  qu'il  nous  semble  quMIs  n'ont  pas  renversé  la  proposition  que  nous 
avons  émise,  et  que  nous  prenons  la  liberté  de  reproduire  : 

L'anthrax  grave  se  rencontre  principalement  chez  des  individus  gras,  gros  man- 
geurs, dont  ralîmentatlou  est  riche  et  succulente,  et  il  s'accompagne  presque  tou- 
jours de  glucosurie  plus  ou  moins  prononcée. 

Ces  conditions  étiologiques  n'étant  pas  celles  qui  se  présentent  dans  les  hôpitaux, 
il  s'ensuit  que  la  forme  maligne  de  Tanthrax  y  est  plus  rare  qu'en  ville.  Tous  les  cas 
funestes  que  nous  avons  rappelés  à  M.  Velpeau  ont  été  observés  sur  des  individus 
présentant  les  conditions  que  nous  venons  d'indiquer. 

L'anthrax  grave,  le  diabète  et  la  goutte  sont  les  maladies  expiatoires  de  l'alimenla- 
tlôD  excessive.  Tous  les  exanthèmes  furonculeux  et  pustuleux  prennent  un  haut  degré 
de  gravHé  chez  les  intempérants.  On  n'a  jamais  vu  de  variole  aussi  affreuse  que  celle 
dont  mourut  le  roi  Louis  XV. 

Dans  le  traitement  de  l'anthrax,  tenez  grand  compte  de  son  élîologie  et  de  sa 
nature.  La  présence  ou  l'absence  du  diabète  doit  avoir  une  grande  influence  sur  le 
ehoix  des  moyens.  Malheureusement,  nous  ne  savons  pas  grand'chose  sur  ce  point. 
A  priori,  il  semble  que  le  caustique  trouve  la  raison  de  son  emploi  dans  l'absence  de 
diabète  qui  coïncide  si  fréquemment  avec  les  affections  gangreneuses.  Les  caustiques 
n'agissent  qu3  par  morliflcation  et  gangrène  des  tissus;  il  y  a  lieu  de  les  réserver 
pour  les  c^  très^igus  et  sans  complication  diabétique.  Amédée  Latovr. 


PATHOLOGIE. 


M  LA  BT8PJBP8IB   PAB   DÉFAUT   DB   MASTIGATIOR    SDFFISARTB  PU  BOL  ALIMEBTAIBE; 

Par  M»  le  docteur  Mialue  , 
PrèsMest  de  la  Société  d'hydrologie  médicale  de  Parts. 

Dans  le  mémoire  sur  la  Dyspepsie  et  les  maladies  dyspeptiques  au  point  de  vue 

3  janvier  1/158,  vers  une  heure  de  Taprès-midi,  dans  sa  maison  claustrale  de  Noire-Dame» 
et  fut  inhumé  dans  la  chapelle  de  Saint-Jacques,  derrière  le  chœur  de  Téglise  mélropoli- 
taine  de  Paris. 

Honneur  &  lu!  I  car  il  doit  être  considéré  comme  le  fondateur  des  Écoles  de  la  rue  de  la 
Bûcherle.  Et  si  jamais  le  décanat  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  me  tombait  sur  la  tète, 
je  sais  bien  ce  que  je  ferais.  Mats  comme  j'imagine  ce  malheur  bien  loin  de  moi...  Passons  1 

Ce  ne  fut  que  onze  ans  après  la  mort  du  noble  chanoine  ds  Gisoing»  le  24  mars  lâ69,  que 
son  rêve  eut  un  commencement  de  réalisation,  car  alors  la  Faculté  put  louer,  moyennant 
une  rente  annuelle  de  8  livres  parisis,  une  maisonnette  «  joignant  la  maison  de  Tymage 
sainte  Katerine  i«  contiguê  précisément  à  sa  bicoque  de  la  rue  des  Rats,  et  que  les  Char- 
treux de  Paris,  qui  en  avaient  hérité  par  le  testament  de  Guillaume  de  Ganteleu  (A  août  1A68}, 
voulut  bien  lui  céder. 

Mais  quel  ne  dut  pas  être  le  bonheur  de  nos  vénérables  aïeux  lorsque,  justement  un  an 
plus  tard  (20  mars  1450),  le  doyen  Rasso  Madidi  les  convoqua  chez  TAncien,  Eoguerrand 
de  Parenty,  médecin  de  Louis  XI,  et,  sûr  de  ce  que  contenait  la  caisse,  leur  proposa 
d'acheter  celte  même  maison  des  Chartreux  !  Acheter  I  jamais  la  Faculté  n'avait  été  assez 
riche  pour  concevoir  la  possibilité  d'une  telle  licence.  Il  s'agissait  bel  et  bien  de  300  livres 
quMI  fallait  débourser.  Ces  300  livres  furent  payées.  Seulement  on  s'aperçut  que  la  bourse 
était  flasque,  et  qu'il  était  impossible  de  mettre  cette  masure  en  état  de  recevoir  les  Écoles. 
En  attendant  des  jours  plus  heureux,  on  eut  l'ingénieuse  idée  de  louer  l'immeuble  à  un 
docteur,  et  Bernard  Chaussade,  médecin  de  Marguerite  d'Ecosse,  auteur  d'on  Traité  de 
médecine  resté  manuscrit  (Bibl.  iipp.,  fond  latia,  n"  7094}}  devint  ainsi  le  premier  looatalre 
de  la  Faculté. 
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de  la  pathologie  générale,  que  M.  Durand-Fardel  a  bien  voula  soumettre  à  l'appré- 
ciation de  la  Société  d'hydrologie,  la  proposition  suivante  nous  a  surlout  frappé: 

«  Tout  individu  qui  mâche  incomplètement,  dit  notre  savant  collègue,  par  suite 
du  mauvais  état  des  dents  ou  de  la  muqueuse  buccale,  ou  pour  cause  de  précipitation, 
est  à  peu  près  infailliblement  dyspeptique.  » 

Personne  plus  que  nous  n'est  pénétré  de  cette  vérité  que  la  digestion  est,  en  géné- 
ral,  d'autant  plus  complète  et  plus  prompte,  que  le  bol  alimentaire  est  mieux  mâché, 
mieux  broyé,  mieux  insalivé,  en  un  mot,  qu'il  a  subi  une  mastication  plus  parfaite. 

Mais  les  substances  animales  et  les  substances  végétales,  pour  être  bien  digérées, 
nécessitent-elles  une  mastication  également  parfaite  ? 

Pour  résoudre  cette  importante  question,  il  est  indispensable  de  rappeler  ici  l'en- 
semble  des  réactions  chimiques  qui  président  à  la  digestion  de  ces  deux  classes  de 
matières  alimentaires. 

Sous  l'influence  de  deux  ferments,  diastase  et  pepsine,  avons^nous  dit  ailleurs  (1), 
les  animaux  peuvent  digérer  simultanément  les  aliments  féculents  et  les  aliments 
albumineux,  et,  dans  celte  double  digestion,  les  phénomènes  chimico-physiologi- 
ques  se  réduisent  à  trois  temps  principaux  : 

Premier  temps.  —  Désagrégation  et  hydratation. 

Deuxième  temps.  —  Production  d'une  matière  transitoire,  dextrine  pour  les  ali- 
ments amylacés,  chyme  pour  les  aliments  albumineux. 

Troisième  temps.  —  Transformation  de  celte  matière  transitoire  en  deux  snln 
stances  éminemment  solubles,  transmissibles  à  travers  toute  Téconomie,  propres  à 
l'assimilation  et  à  la  nutrition,  dont  Tune,  produit  final  des  matières  amylacées,  est 
la  glycose,  et  l'autre,  produit  final  des  matières  albuminoïdes,  est  l'albumifloseoa 
peptone. 

Examinons  maintenant  quel  est  le  rôle  de  la  mastication  dans  ces  deux  classes  de 
substances  alimentaires. 

1<»  Mastication  des  substances  amyloïdes.  —  Le  premier  temps  de  la  digestion  des 
substances  végétales  amylacées,  la  désagrégation  et  l'hydratation,  est  entièremenlàû 
à  la  mastication;  c'est  la  mastication  qui  rend  l'amidon,  que  les  organes  des  ^égé- 

(1)  Mialhe,  Chimie  appliquée  à  la  phyiiologie  et  à  la  thérapeutique,  p.  133. 

Mais  si  la  qualité  de  propriétaire  a  ses  avantages,  elle  a  aussi  ses  înconvéDieDls,  sDrioot 
lorsqu'il  s'agit  de  vieilles  constructions;  et  le  2  mars  1671,  on  s'aperçut  avec  douleur  ([oel^ 
mur  qui  oous  séparait  de  la  maison  de  Tévèque  de  Chartres  menaçait  ruiue.  GouvocatioDaQi 
Malhurins»  consultation  auprès  des  architectes  (/a//ie/mt},  assignation  à  l'évoque  de  ChartreSf 
nomination  d'une  commission.  Les  maçons  demandent  100  livres  parlais  pour  remellrele 
tout  en  état;  on  leur  en  offre  60;  ils  se  décident  à  70.  Le  mur  est  réparé...  Tout  est 
sauvé...  Le  bâtiment  des  Écoles  ne  croulera  pasî 

Dans  les  derniers  mois  de  l'année  1&72,  nouvelle  et  grande  jubilation  au  sein  de  » 
Faculté  de  médecine  de  Paris.  Grâce  au  dévouement  des  maîtres  qui  ont  décidé  qnetoQt 
l'argent  qu'ils  recevaient  pour  les  examens  (pecunia  de  magistrantUnts)  serait  desllDé^l^ 
construction  des  Écoles,  on  abat  les  vieilles  masures,  et  les  Limousins  du  temps  se  mci^^'^' 
à  Tœuvre.  On  fouille  la  terre,  on  dresse  les  murs  d'assise,  de  rerend;  le  tout  sourit ai^l" 
blement  â  fleur  du  sol.  Mais,  6  douleurl  la  caisse  est  vide.  On  se  trouve  dans  laeroeuc 
nécessité  de  suspendre  tes  travaux  donec  sufficientes  pecunias.  On  a  beau  écrire  plQ^^ 
fois  â  Robert  Poitevin,  médecin  du  roi,  grand  dignitaire  de  l'église  de  Poitiers,  q^^^^ 
promis  cent  livres  et  qui  ne  les  envoyait  pas;  on  a  beau  payer  une  somme  assez  ronde poQ^ 
l'amortissement  du  terrain,  possédé  en  censive  par  les  religieux  de  Sainte-Geneviève;  <h>^ 
beau,  saisissant  au  vol  la  manie  de  Louis  XI  pour  les  livres  de  médecine,  écrire  à  ce  roiflo^ 
curieuse  lettre  que  j'ai  publiée  ici  même  (Union  MénicALE,  1863,  n*  Z^S),  ce  ne  fat  9^ 
le  29  janvier  iUlti  qu'on  se  trouva  en  mesure  de  continuer  les  travaux. 

En  WJ  la  maison  était  enfin  achevée,  puis  reprise  en  sous-œuvre  â  cause  de  la  n»Q^ 
foi  et  de  la  négligence  des  entrepreneurs;  et  enfin,  après  bien  des  tribulations,  après  F 
sieurs  procès,  le  5  mars  1481,  jour  mémorable  que  nous  devons  précieusement  garder  dw» 
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taux  renferment,  apte  à  être  transformé  d'abord  en  dextrine,  puis  en  glycose,  à  la 
faveur  de  la  diastase  existant  dans  les  glandes  salivaires  et  pancréatiques. 

La  digestion  des  aliments  amylacés  commence  dans  la  bouche  et  se  termine  dans 
l'intestin  grêle;  elle  a  lieu  ainsi  qu'il  suit  :  broiement  et  insalivation  dans  labouche, 
commencement  de  transformation  qui  peut  être  complète  pour  quelques  parties; 
séjour  plus  ou  moins  prolongé  dans Testomac;  pendant  ce  temps,  l'action  delà  dias- 
tase peut  être  paralysée  par  les  acides  gastriques,  quand  ils  ne  sont  pas  employés  à  la 
digestion  des  substances  albumineuses  ;  passage  dans  le  duodénum  et  dans  l'intestin 
grêle  :  les  alcalis  de  la  bile,  da  suc  pancréatique  et  du  suc  intestinal  saturent  les 
acides  qui  ont  imprégné  le  bol  alimentaire  et  rendent  à  la  diastase  toute  son  énergie  ; 
Tafllux  du  suc  pancréatique  complète  la  modification  des  matières  qui  avaient 
échappé  à  l'action  du  suc  salivaire. 

Il  est  donc  évident  que  la  condition  essentielle  d'uae  bonne  digestion  des  aliments 
amylacés,  c'est  que  la  salive  et  le  suc  pancréatique  soient  sécrétés  en  quantité  sufli- 
sante  et  mis  en  parfait  contact  avec  la  matière  alimentaire  qui  doit  devenir  sucre  de 
raisin  ou  glycose.  Nous  sommes  sans  action  sur  le  suc  pancréatique,  et  nous  igno- 
rons les  causes  qui  en  augmentent  la  sécrétion  ;  mais  nous  possédons  des  moyens 
propres  à  influencer  la  sécrétion  salivaire  ;  nous  pouvons,  par  une  mastication  lente 
et  prolongée,  agir  très-efficacement  sur  l'insalivation  et,  partant,  sur  la  digestion  des 
féculents.  C'est  un  fait  d'abservatîon  que  les  animaux,  qui  ont  l'appareil  masticateur 
le  plus  parfait,  sont  ceux  qui  digèrent  le  plus  facilement  la  fécule  crue. 

Les  vieillards  privés  de  dents  et  incapables  de  broyer  suffisamment  les  matières 
alimentaires,  convertissent  imparfaitement  la  fécule  en  glyeose,  et  sont  ainsi  exposés 
à  de  mauvaises  digestions. 

La  prothèse  dentaire  a  souvent  remédié  à  des  dyspepsies  qui  n'avaient  d'autre 
cause  qu'une  mauvaise  insalivalion,  par  défaut  de  broiement  des  aliments.  L'obser- 
vation suivante  en  offre  un  exemple  remarquable  : 

En  1845,  un  chimiste  distingué,  ancien  essayeur  à  la  Monnaie,  éprouvait  dans  la 
bouche  un  agacement  douloureux  déterminé  par  la  présence  de  dents  artificielles,  qui 
provoquaient  la  déglutition  avant  que  les  aliments  fussent  suffisamment  iDsalivés,  il 
en  était  résulté  des  douleurs  d'estomac  assez  vives  et  un  amaigrissement  considé- 
rable. Ayant  eu  connaissance  de  notre  mémoire  sur  la  Digestion  et  V assimilation  des 

nos  souvenirs,  le  doyen  Mathieu  Dolet  pouvait  offrir  un  asile  à  ses  dix  docteurs  régeDls«  à 
ses  chers  élèves. 

Je  pourrais,  mon  cher  ami,  vous  dire,  &  un  sou  près,  ce  que  coûta  à  nos  aïeux  ce  modeste 
et  premier  nid,  dont  rentrée  principale,  capricieusement  ornée  dans  le  style  gothique,  com- 
muniquait avec  la  rue  de  la  Bûcberie  (plan.  D).  Vous  y  verriez  toutes  les  dépenses  qu'occa- 
sionnèrent les  bancs  pour  les  écoliers,  les  sièges  pour  les  matlres,  la  chaire  du  professeur 
{k  écus  d*or},  la  ferrure  de  la  grande  porte,  la  toiture  (2  écus  38  sous  8  deniers),  les  fon- 
dations du  mur  sur  la  rue  de  la  Bûcherie,  la  construction  de  ce  mur  par  le  maçon  Thiboult 
(77  livres),  un  achat  de  mitoyenneté,  le  vin  que  la  Faculté  lit  distribuer  aux  manœuvres 
pour  leur  donner  du  cœur  au  ventre,  le  pavage  du  plancher,  les  treillages  en  fil  de  fer  pour 
empêcher  le  bris  des  vitres  par  les  Gavroches  de  Tépoque,  enfin  le  rachat,  moyennant 
cent  éclis,  de  la  rente  de  huit  livres  que  les  Chartreux  prélevaient  sur  les  bâtiments  des 
Écoles  (23  septembre  1586).  Mais  j'aime  mieux  suivre  la  Faculté  de  médecine  dans  les  amé- 
liorations qu'elle  apporta  à  son  premier  bâtiment,  et  dont  les  deux  principales  furent  la 
eônslnictioti  d'une  chapelle  et  rorganisation  d'un  jardin  botanique. 

Dès  le  28  juillet  1491,  les  maîtres  régents  n*ayaot  pas  de  quoi  loger  les  bedeaux,  avaient 
décrété  que  pour  cela  un  petit  édifice  serait  édifié  sur  le  mur  même  des  Écoles  :  ce  qui  fat 
bien  vite  exécuté.  C'est  ce  petit  édifice  qui,  dix  ans  plus  tard,  remis  à  neuf  par  l'architecte 
Jean  Thevenin,  aménagé  à  sa  nouvelle  destination,  enrichi  d'ornements  religieux,  des  images 
de  saint  Luc,, de  ta  Vierge  tenant  l'enfant  Jésus,  de  saint  Pantaléon  ei  d'un  crucifix,  servit 
pendant  longtemps  de  chapelle.  Un  triste  accident  en  marqua  l'élévation  :  on  maçon  s'y  blessa 
gravement,  et  nous  voyons  le  29  novembre  1501,  la  Faculté  recevoir  avec  bienveillance 
une  requête  que  lui  présenta  la  veuve  de  ce  malheureux,  et  lui  accorder,  intuitu  pieiatis. 
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substances  amyloïdes  et  sucrées^  que  nous  venions  de  lire  h  l'Académie  des  sciences, 
ce  chimiste  vint  nous  demander  si  nous  ne  pensions  pas  que  les  accidents  morbfdea 
auxquels  il  était  en  proie  depuis  qu'il  avait  eu  recours  à  la  prothèse  dentaire,  dus- 
sent être  rapportés  à  une  însalivation  insuffisante.  Notre  réponse  fut  affirmative,  et, 
pour  remédier  à  ce  grave  inconvénient,  nous  lui  conseillâmes  de  s'astreindre  à  mâcher 
ses  aliments  aussi  lentement  que  possible;  de  considérer  chaque  bouchée  comme 
une  véritable  opération  chimique,  et  de  n'avaler  le  bol  alimentaire  qu'au  moment 
où  sa  fluidificatiori  serait  devenue  telle  qu'il  faudrait,  de  toute  nécessité  ou  l'avaler 
ou  le  cracher.  Notre  confrère  suivit  ce  conseil,  et  au  bout  de  deux  mois  ses  douleurs 
d'estomac  avaient  cessé,  son  embonpoint  était  revenu  et  sa  santé  était  parfaite. 

Les  enfants  en  bas  âge  ne  digèrent  que  très-imparfaitement  les  féculents,  parce 
que,  avant  la  première  dentition,  l'insalivation  est  à  peu  près  nulle.  Et  cci  qui  prouve 
que  c'est  bien  réellement  à  l'action  transformatrice  de  la  salive  que  doit  être  rapportée 
la  cause  de  la  digestion  des  aliments  amylacés,  c'est  que  si  l'on  fait  prendre  à  ces 
enfants  des  matières  féculentes  préalablement  mâchées  et,  partant,  insalîvées,  ainsi 
que  certaines  nourrices  ont  l'habitude  de  le  faire,  leur  digestion  est  à  la  fois  plus 
facile  et  plus  complète.  Cette  manière  d'agir  ayant  quelque  cbose  de  repoussant, 
nous  avons  avancé,  il  y  a  déjà  plus  de  vingt  ans,  qu'on  arriverait  au  môme  résultat 
en  introduisant  dans  la  bouillie  une  petite  quantité  de  diastase,  ou  une  proportion 
équivalente  d'orge  germé.  Notre  bouillie  dîastalique,  quelque  rationnelle  qu'elle  soit, 
a  trouvé  peu  de  créance  chez  nos  confrères,  si  ce  n'est  cependant  auprès  de  quelques 
médecins  aliénistes,  notamment  M.  Pressât  et  M.  Blanche,  qui  l'ont  plusieurs  fois 
avantageusement  employée,  à  l'aide  delà  sonde  œsophagienne,  dans  Falimenta- 
tion  forcée  de  leurs  malades.  Aujourd'hui,  un  accueil  plus  favorable  lui  est  accordé, 
grâce  à  l'intervention  de  l'un  des  plus  grands  chimistes  de  notre  époque,  Bî.  Lîeb(g, 
qui,  en  régularisant  la  préparation,  y  a  attaché  un  nom  qui  en  assure  le  succès. 
Comme  la  formule  publiée  par  cet  illustre  savant  est  encore  assez  peu  connue,  nous 
croyons  devoir  la  reproduire  ici,  persuadé  que  nous  sonimes  qu'elle  est  appelée  à 
rendre  de  véritables  services  à  la  thérapeutique  : 

tL  On  fait  un  mélange  de  16  grammes  de  farine  de  froment,  16  granules  de  farine 
de  malt  et  de  0gr,375  de  bicarbonate  de  sbude,  on  y  ajoute  32  grammes  d*eau  en 
agitant,  puis  166  grammes  d,e  lait  de  vache;  on  chauffe  à  une  douce  température 

soixante  sous  tournois.  Il  est  vrai  de  dire  que  les  maîtres  régents  n'avaient  pas  été  complète- 
ment étrangers  à  celte  catastrophe,  car  le  jour  où  les  ouvriers  avaient  planté  au  sommet  da 
petit  édifice  le  drapeau  et  la  branche  de  chêne,  on  les  avait  si  bien  enivrés  avec  huit  denien 
de  vin,  quMIs  se  tenaient  fort  mal  sur  leurs  jambes. 

Quant  au  jardin  botanique,  il  devenait  nécessaire  pour  remplir  le  décret  du  28  juin  lâ9à, 
qui  ordonnait  que  les  élèves  seraient  désormais  examinés  ad  herbus,  et  pour  éviter  les 
herborisations  dans  les  campagnes.  Car,  pendant  longtemps,  nos  docteurs  régents  emme- 
naient dans  les  plaines  de  Gentîliy  les  bacheliers  pour  les  habituer  à  reconnaître  les  plantes 
médicinales;  et  après  lajonrnée,  maîtres  et  bacheliers  allaient,  aux  frais  de  ces  derniers^ 
réparer  leurs  forces  daos  une  taverne.  Je  peux  vous  dh'e  où  était  cette  gargote  qui  avait  su 
s'attirer  la  confiance  de  la  docte  Faculté  de  médecine  :  c'était  au  bourg  de  Saint-Germaio- 
des-Prés,  à  renseigne  de  Saint  Martin.  Le  jardin  botanique  (voy.  sa  place  sur  le  plan.  EC}, 
établi  en  1508,  cultivé  successivement  par  Robin,  par  François  Blondel,  par  M^uvilUîn, 
engraissé  par  de  Texcellent  terreau,  habilement  ensemencé,  dura  plusieurs  siècles,  catr  je  le 
vois  figurer  dans  un  plan  de  la  censive  de  Tabbaye  Saint-Geneviève,  levé  en  1739  (Ardi. 
gén.^  Atlas  de  la  Seine,  n*  li^  feuille  1^).  Vraisemblablement,,  il  ne  fut.  détruit  qu^en  17Âi, 
époque  où  Ton  bâtit  h  ses  cètés  un  célèbre  théâtre  anatomique  dont  je  vous  parlerai  Par 
une  excellente  mesure,  il  fallait  que  tous  les  ans  trois  bacheliers  donnassent  an  doyen  le 
catalogue  exact  des  plantes  qui  y  étaient  cultivées.  La  porte  du  jardin  était  munie  de  çoatre 
clefs  :  une  pour  le  doyen,  deux  pour  les  professeurs,  et  la  quatrième  pour  le  gardien. 

Deuadème  époque  (1512-160/1^)  :  Agrandissement  des  Écoles;  construction  d'un  pramier 
théâtre  anatomique  et  d'une  autre  chapelle.  —.Mais  la  Faculté  ne  pouvait  se  cootenler  long- 
temps des  maigres  ei  étroites  Écoles  de  Tannée  1/177»  lesquelles  éls^ent  deveaue»  imnii- 
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et  en  agitant  san$  cesse,  Jusqu'à  ce  que  le  miélange  commence  à  s'épaissir;  on  retire 
alors  du  feu,  et  Ton  continue  à  agiter  pendant  cinq  minutes.  Enfin,  on  porte  le  tout 
à  Fébullltion  et  Ton  passe  à  travers  un  tamîs  à  mailles  serrées.  On  obtient  ainsi  une 
bouillie  deux  fols  plus  concentrée  que  le  lait  de  femme,  qui  peut  être  très-bien  admi- 
nistrée à  l'aide  du  biberon.  Lorsqu'elle  a  subi  l'ébullition,  elle  se  conserve  très-bien 
pendant  vingt-quatre  heures.  La  saveur  de  cette  bouillie  rappelle  un  peu  celle  de  la 
farine  et  du  malt  ;  mais  les  enfants  s'y  habituent  bien  facilement,  et  en  général  ils  ne 
tardent  pas  â  préférer  cet  aliment  à  tous  les  autres.  » 

Voîcî  enfin  un  dernier  fait  qui  prouve  jusqu'à  l'évidence  l'indispensable  nécessité 
d'une  însalîvatîon  parfaite  pour  l'entière  digestion  des  féculents  :  le  comte  de  Rum- 
fôrd  a  constaté  qu'à  poids  égal,  le  pain  pris  en  substance  est  plus  nutritif  que  lors- 
cfu'il  est  ingéré  sous  forme  de  soupe,  ce  qiir  tient  à  ce  que  l'insalivation  est  incompa- 
rablement pit»  parfiiîtédans  \ë  premier  que  dans  le  second  cas. 

En  résumé,  la  digestion  des  substances  alimentaires  amyloïdés  est  d'autant  pTus 
complète  et  plus  prompte,  que  (tes  matières  sont  mieux  mftchées,  mieux  broyées, 
mieux  însalivées,  et  par  conséquent  une  bonne  mastication  est  nn  acte  préparatoire 
absolument  hidispensable  à  la  digestion  des  aliments  amylacés. 

20  Mastication  des  substances  animales  athuminoides.  —  Contrairement  à  ce  que 
nous  venons  d'établir  à  l'égard  des  substances  végétales  amylacées,  la  mastication  ne 
fait  éprouver  aucun  phénomène  chimique  aux  aliments  albumineuit,  son  action  a 
presque  uniquement  pour  but  d'en  favoriser  l'introduction  dans  la  cafvîté  stomacale. 
C'est  dans  l'estomac  que  s'opère  leur  désagrégation ,  leur  hydratation ,  leur  change- 
ment en  chyme,  et  enfin  leur  transformation  en  albuminose  ou  peptone,  sous  la 
double  infiueiïce  des  acides  et  de  la  pepsine  gastriques.  Ajoutons  que  si  ces  aliments 
sortent  de  l'estomac  sans  avoir  subi  toutes  les  modifications  nécessaires  à  l'absorp- 
tion, ils  ne  sont  pas  pour  cela  perdus  pour  l'économie ,  ils  trouvent  dans  l'intestin  le 
suc  pancréatique  quî  en  complète  la  transformation  :  le  suc  pancréatique  étant  doué 
d'un  pouvoir  transformateur  complexe  qui  lui  permet  d'être  en  même  temps  l'agent 
complémentaire  de  la  digestion  des  substances  albuminoïdes  et  des  substances  amy* 
lacées. 

L'acte  dé  la  masticatiaû  est  donc  loin  d'avoir,  chez  les  carnivores,  la  même  impor- 
tance que  chez  les  herbivores.  Chez  les  herbivores,  la  mastication  est  un  acte  à  la 

santés  devant  te  concours  immense  d^élèves  qui  venaient  de  tous  les  points  de  lar  France,  de 
FADgleterré  et  de  rAllemagoe,  se  former  dans  ce  grand  centre  d^iostruction  médicale.  D'un 
autre  côté,  Tétude  de  Tanatomie  avait  été  jusqu'ici  presque  exclusivement  théorique. 
En  iA78,  on  avait  bien  disséqué  publiquement,  à  Paris,  un  cadavre  fourni  généreusement 
par  le  recteur  de  TUniversIté.  En  ihVSi,  les  bacheliers  étaient  bien  leAus  de  fournir  des  cer- 
tificats d'aptitude  aux  connaissances  anatomiques.  En  1A93,  il  est  fait  mention,  il  est  vrai, 
dans  les  Regfstres-Commentaires,  de  èertaioe  somme  d'argient  destinée  à  célébrer  une  messe 
en  rhonneur  d'tm  cadavre  qui  avait  été  ouvert  rue  de  la  Bûcherie.  En  1505,  le  doyen,  JTean 
Avis,  fit  bien  tme  leçon  d'anatomie  dans  Tbôtet  de  Neslé;  et,  le  27  mars  1526,  nos  véné- 
rable^ pères  «ivaieht  la  joie  de  disséquer  le  corps  d*un  pauvre  diable,  nommé  J[ehan  Ûespa- 
tores,  qui  avait  été  pendu  par  le  bourreau.  Mais  ces  bonnes  fortunes  arrivaient  assez  rare- 
ment. La:  Pacullé  n'avait  pas  de  local  où  elle  pût  faire  apporter  les  cadavres  et  les  ouvrir 
che2  elle;  de  sorte  que,  comme  cela  se  fit  en  mars  1552  par  Jacques  Goupil,  sur  le  corps 
d^one  fismme  morte  en  travail  puerpéral,  elle  était  obligée  de  faire  ces  rares  démonstrations 
dans  les  caveaux  de  rHdlel-Dieu  ;ou  bien  les  maîtres  régents  emportaient  les  corps  chez  eux 
et  se  Itvratient  avec  ardeur  &  Têtude  àt  la  nature.  C'est  avec  un  noble  sentiment  d^orgueil 
que  nthistre  laequèfrSylvius  raconte,  dans  son  Isagoge,  imprimé  en  1555  (foi.  60  et  seq.}, 
qu'il  put  disséquer  dans  son  propre  cabinet,  non-seulement  des  singes,  des  brebis,  des 
coeh^ris,  ud  chien,  un  cerf,  une  truie,  mais  encore  nn  maçon  qui  s'était  tué  en  tombant  du 
faite  d'une  nMlson,  une  femme  morte  en  couches,  et.  une  jeune  fille  qui  avait  succombé  à 
une  affection' squfrrheuse. 

Laf  FàetfFté  résohit  donc  de  se  construire  un  atnphilhéàtre,  un  théâtre  anatomique,  comme 
ol^diMlfàlbrs. 
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fois  mécanique  et  chimique  indispensable  à  la  digestion  des  substances  amyloldes; 
chez  les  carnivores,  au  contraire,  cet  acte  est  essentiellement  mécanique  et  a  princi- 
palement pour  but.  comme  nous  l'avons  déjà  dit,  de  faciliter  la  déglutition  des  sub- 
stances aibuminoïJes;  car  la  chair  n'a  pas  besoin,  comme  l'amidon,  d'èlre  mâchée) 
d'être  broyée  pour  être  digérée;  sa  digestion  a  lieu  de  la  ci rconrérence  au  centre, 
couche  par  couche,  c'est  la  surface  seule  qui  est  transformée  en  chyme,  tandis  que 
le  centre  conserve  son  intégrité  presque  jusqu'à  la  fin  de  la  digestion.  Seulement, 
il  convient  de  rappeler  que  si  la  substance  animale  présente  plus  de  surface,  la  méta- 
morphose digestive  s'en  opère  avec  plus  de  facilité,  mais  non  pas  avec  plus  deper-^ 
fectioo. 

La  distinction  fondamentale,  que  nous  cherchons  à  établir  au  sujet  du  rôle  de  la 
mastication  chez  les  herbivores  et  chez  les  carnivores,  est  amplement  justifiée  par  la 
diiïérence  de  contexture  de  leur  appareil  dentaire  respectif;  l'appareil  masticateur  des 
herbivores  est  un  appareil  broyeur  par  excellence,  tandis  que  celui  des  carnivores 
est  bien  plutôt  fait  pour  inciser  et  déchirer  les  chairs  que  pour  en  opérer  une  véritable 
mastication.  C^est  qu'en  effet,  les  animaux  carnassiers  lacèrent  et  déchirent  leur  proie 
et  ne  la  mâchent  que  juste  le  temps  qu'il  faut  pour  Y  ingurgiter;  cependant,  tout 
le  monde  sait  qu'ils  la  digèrent  avec  la  plus  grande  facilité. 

Comme  quelques  personnes  ont  avancé,  bien  à  tort  selon  nous,  que  les  carnivores 
sont  doués  d'un  pouvoir  digestif  supérieur  à  celui  de  l'homme,  nous  allons  relater  ud 
fait  qui  prouve  qu'il  n'en  est  pas  ainsi. 

La  première  fois  que  l'intrépide  voyageur  Américain  C.-F.  Hall  vit  les  Esquimaux 
se  faire  un  régal  de  la  chair  crue  de  baleine,  l'idée  lui  vînt  d'en  essayer.  Le  mets  ne 
lui  parut  pas  absolument  mauvais  ;  seulement  la  bouchée  ne  voulut  pas  descendre. 
Ce  n'était  pas  que  l'estomac  refusât  de  l'admettre;  l'obstacle  dépendait  simplement 
de  la  contexture  résistante  de  cette  viande  : 

«  J'avais  beau  mâcher  à  belles  dents,  dit  l'expérimentateur,  au  bout  d'une  demi- 
heure  de  travail,  la  chair  était  plus  coriace  encore  qu'au  début*  A  la  fin,  je  reconnus 
que  je  m'y  prenais  mal.  Les  Esquimanx,  eux,  se  fourraient  dans  la  bouche  un  mor- 
ceau aussi  volumineux  que  le  permet  la  plus  grande  distension  de  leurs  m&cboires; 
puis,  après  l'avoir  lubrifié  un  instant  à  la  manière  des  boas,  ils  l'avalent  tout  d'une 
pièce.  Le  proverbe  dit  qu'il  faut  faire  à  Rome  comme  font  les  Romains;  j'essayai  la 

Le  petit  bâtiment  des  Écoles  de  Tannée  ilxll  était  flanqué  de  chaque  côté,  et  perpendica- 
lairement  à  la  rue  de  la  Bûcherie,  de  vieilles  maisons;  Tune,  qui  était  à  gauche  en  sor- 
tant, portait  pour  enseigne  Vlmage  Sainte-Catherine^  et  appartenait  à  Julien  Evan,  qoi 
Tavait  lui-même  achetée  des  gouverneurs  du  collège  de  Karesbec;  les  deux  autres,  à  droite 
et  contiguês,  surmontées  des  enseignes  :  Aux  Trois  Boys  et  Au  Soufflet,  avaient  poor  pro- 
priétaires, la  première,  les  héritiers  de  Pierre  De  La  Marre,  peintre;  la  seconde,  un  nommé 
Nicolas  Isambert.  Ce  sont  ces  deux  maisons  des  Trois  Roys  et  du  Soufflet  qui  sont  pour  le 
moment  convoitées  par  nos  pères.  Celle  de  Tlmage  Sainte-Catherine  aura  plus  tard  son  loor, 
et  donnera  naissance  à  bien  des  difficultés.  Les  docteurs  nouvellement  élus  furent  si  géné- 
reux en  payant  pour  leur  bienvenue  chacun  60  s.;  Jérôme  de  Varade,  médecin  du  roi,  et 
Carpentier,  offrirent  si  noblement  leurs  bourses  que,  peu  à  peu,  dans  l'espace  de  cinquante- 
deux  ans  (151M568),  la  Faculté  put  se  rendre  propriétaire  des  Trois  Roys  et  du  Soafilet 
Elle  fut  encore  aidée  dans  cette  grosse  affaire  par  Tidée  qu^elle  eut  de  louer  à  des  confrères 
ses  nouveaux  immeubles  jusqu'à  ce  qu'elle  put  se  les  approprier  complètement  C'est  ainsi 
que,  entre  autres,  Louis  Burgensis,  archjiàtre  de  Louis  XII  et  de  François  I'%  Bartbéleoj 
Perdulcis,  Nicolas  Marchand,  Fardeau,  etc.,  furent  longtemps  les  locataires  des  Écoles,  ah 
condition  pourtant  «  qu'ils  n'y  recevront  que  des  gens  de  bonne  vie  et  mœurs,  et  snrloBl 
catholiques  romains,  d 

Les  maîtres  régents  avaient  de  bonnes  raisons  pour  en  agir  ainsi,  car  leur  caisse  était  loo- 
jours  bien  maigre;  le  mur  méridional  des  anciennes  Écoles  croulait  de  tous  côtés;  il  fallut 
le  faire  rebâtir  à  neuf  par  le  maçon  Jehan  Le  Mur  (nom  prédestiné),  qui  y  fit  dépenier 
952  1.  6  s.  11  d.  tournois,  et  y  perça  trois  fenêtres  correspondant  à  celles  du  pignon  occi- 
dental pour  donner  plus  de  jour  dans  la  salle.  L'ancienne  chapelle,  celle  qui  éUit  Mlie  »«' 
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Qiéthode  indigène,  et  je  réuBSis;  mais,  pour  le  moment,  je  me  contentai  de  cette 
expérience  unique.  9 

Celte  observation  démontre  à  la  fois  que  la  chair  crue,  pour  être  digérée,  n'a  pas 
besoin  d'être  mastiquée  comme  les  substances  végétales,  et  que  l'homme  est  apte  h 
en  opérer  la  digestion  à  l'égal  des  animaux  carnivores. 

Des  faits  et  remarques  que  nous  venons  de  rapporter,  nous  concluons  que  la  mas» 
tication  est  un  acte  organique  absolument  indispensable  à  la  digestion  des  substances 
végétales  amylacées,  et  d'une  importance  secondaire  pour  la  digestion  des  substances 
animales  albominoîdes. 

Et  comme  corollaire,  nous  posons  en  principe,  avec  M.  le  docteur  Durand-Fardel, 
que  toute  personne  qui  fait  usage  d'une  nourriture  mixie  et  qui  mftche  incomplète- 
ment, par  suite  du  mauvais  état  des  dents  ou  delà  muqueuse  buccale,  ou  pour  cause 
de  précipitation,  est  à  peu  près  infailliblement  dyspeptique. 

En  est-il  de  môme  des  personnes  qui  m&chent  imparfaitement,  mais  qui  se  nour- 
rissent  presque  exclusivement  de  viande? 

Non-seulement  nous  pensons  le  contraire,  mais  de  plus  nous  sommes  convaincu 
que  la  plupart  des  guérisons  de  gastrite,  obtenues  par  Benech  à  l'aide  de  la  viande, 
n'étaient  en  réalité  que  des  guérisons  de  dyspepsies  ayant  pour  cause  une  mastica- 
tion insuffisante. 

Partant  de  cette  idée,  nous  allons  donner  quelques  avis  hygiéniques  au  sujet  de  la 
mastication  des  substances  végétales  et  animales. 

Aux  personnes  qui  ont  des  digestions  pénibles,  par  suite  du  mauvais  état  des  dents 
ou  de  la  muqueuse  buccale,  nous  dirons  :  Usez  d'une  nourriture  mixte,  plutôt  ani- 
male que  végétale,  et  astreignea^vous  à  mftcber  avec  beaucoup  de  soin  et  beaucoup 
de  lenteur;  n'avalez  le  bol  alimentaire  qu'au  moment  où  il  est  devenu  presque  com- 
plètement liquide. 

Et  aux  personnes  qui  ont  des  digestions  pénibles,  déterminées  par  une  mastication 
trop  précipitée,  nous  dirons  :  Puisqu'il  ne  vous  est  pas  possible  de  mâcher  assez 
longtemps  vos  aliments,  nourrissez-vous  presque  exclusivement  de  viande.  Ce  pré- 
cepte est  particulièrement  applicable  aux  personnes  qui  voyagent  fréquemment  en 
chemin  de  fer,  où  le  peu  de  temps  qu'on  accorde  pour  les  repas  est  une  cause  de 
dyspepsie.  Les  voyageurs,  en  quittant  les  buffets,  étouffent  ;  ils  éprouvent  des  pesan- 

f9B9B9BBBSBiBBB9BBB9BB9BB9B9B99!9BB!BB9BBBEBEBBBIB9l8EBBSBSSB9S!^ 

la  porte  d'entrée  de  la  rue  de  la  Bûcherie,  était  trop  petite;  il  fallnt  en  constmire  une  nou- 
velle dans  le  lieu  même  où  avait  été  jadis  la  bibliothèque  (lA  novembre  1528).  Néanmoins, 
en  dépit  de  ces  exigences  fioancières*  on  eonslrnisit  un  théâtre  anatomique  (1004).  Ce 
théâtre,  fait  entièrement  en  bois,  fat  coostruit  en  quinze  jours,  sans  vitrages,  presque  en 
plein  air,  iMlayé  de  temps  en  temps  par  les  eaux  de  la  Seine,  et  dévasté  par  les  maraudeurs 
qui  venaient  effrontément  voler  le  plomb  qui  recouvrait  la  toiture.  Il  ne  dura  pas  longtemps, 
comme  bien  on  pense. 

(La  suite  à  un  prochain  numéro.)  D'  A.  Gherbau. 


NOUVELLE  CHAIRE  DE  CLINIQUE  PSYCHIATRIQUE.  —  Les  changements  apportés  dansleser- 
vice  sanitaire  du  principal  hôpital  de  Milan  ont  éveillé  Tattention  du  nouveau  conseil  des  hôpi- 
taui  de  oette  ville,  sur  une  amélioration  depuis  longtemps  réclamée,  renseignement  de  Talié- 
nation  mentale.  Aussi  a-t-il,  à  cet  effet,  institué  une  chaire  de  clinique  spéciale.  Le  choix  du 
titulaire  ne  pouvait  être  douteux.  Les  votes  unanimes  se  sont  portés  sur  M.  Yerga  qui,  si 
longtemps,  dirigea  rétablissement  avec  distinction  et  s'est  acquis,  dans  Tétude  et  la  pratique 
des  maladies  mentales.  Une  réputation  si  méritée.  Avant  de  coiiimencer  son  cours,  M.  Verga 
se  propose,  dit*on,  de  visiter  les  lieux  où  sont  fondées  de  pareilles  cliniques,  afin  de 
s^assnrer  de  la  manière  dont  elles  fonctionnent.  (Archivio  itatiano  per  If  malatiie  nervose,  etc., 
mai.)  La  France,  qui  attend  le  même  perfectionnement,,  ne  lui  fournira  malheureusement 
que  do  faibles  lumières. 
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teurs  d'estomac,  des  borborygmes,  etc.;  en  un  mot,  lis  sont  momentanément  dyspep- 
tiques. Or,  Texpérience  nous  a  depuis  longtemps  appris  que  l'on  évite  totalement  ees 
accidents  morbides  en  observant  le  régime  alimentaire  que  nous  venons  d'indiquer, 
cf est-à-dire  en  se  nourrissant  presque  exclusivement  de  viande. 

BiBLiOTHÈaUE. 

ANATOIIE  DESCRIPTIVE  ET  DE  DISSECTION,  contenant  on  Précis  d'embryoiogit,  avec  It 
structure  microfleopiqae  des  organes  «t  celle  des  tissas  ;  pw  le  dooteor  J.^A«  Four,  pro- 
fesseur libre  d*aoatomie  et  de  pathologie.  Un  vol.  io^i2  de  1120  pages»  av«c  183  figures 
dans  le  texte.  Paris,  Adrien  Delahaye,  libraire-éditeur. 

En  même  temps  que  l'anatomfe  générale  s^est  transformée  sous  Tififluence  des  travaux  des 
mferograpbes,  et  qa'une  science  nouvelle,  rfaistologle,  est  sortie  du  microscope,  raoatomie 
descriptive  a  tiré  de  ces  travaux  et  de  ces  découvertes  d'anatomie  générale  le  complément 
et  pour  ainsi  dire  le  couronnement  de  son  édlflo».  Aujourd'hui,  il  n*est  pas  de  traité  d'ana- 
tomie qui  ne  contienne,  outre  Pétudedes  rapports  en  laquelle  eoneistait  presque  entièreiiieat 
laoatomie  descriptive,  Texposé  de  la  structure  intime  des  organes  et  des  tissus  Mie  qv'eHe 
résulte  des  découvertes  histologiques  les  plus  exactes  et  les  plus  positives.  C'est  par  I&  qu'ils 
se  recommandent  et  se  distinguent  des  Traités  écrits,  il  y  a  vingt  ans,  sur  cette  brancliey  U 
plus  solide  et  la  moins  mobile,  d'ailleurs,  des  sciences  médicales,  parce  que  la  matière,  oo, 
si  Ton  aime  mieux,  le  sujet  qui  la  constitue,  tombe  plus  directement  sous  Tobservalion  et  se 
prête  inflniment  moins  que  les  autres  aux  interprétations  de  Pesprit  et  aux  vues  de  Timagi- 
nation.  Il  sufDt  d'être  laborieux  et  patient  pour  devenir  un  bon  anatomiste,  et  c>st  aux 
conquêtes  faites  dans  cette  partie  du  champ  des  connarssnnees  humaines  que  devrait,  ce 
semble,  s-applfquer  surtout  la  définition  que  Buffon  a  donnée  du  géole  quani  il  a  dit  :  •  Le 
génie,  c'est  la  patience.  » 

Le  travail  et  la  paiftence  luSsent-ils  cependant  pow  fiire  u»  aaatomiafai  es  génie?  éu 
bien  faut-il,  pour  acquérir  le  droit  de  s'asseoir  dans  le  PanMiéa»  de  rhumaii&é^  £itt(-iU 
dis-je,  q^ue  Tanalomiste  possède,  eu  outre,  des  facultés  supérieures  oo,  poor  parler  aaato- 
miquement,  qu'il  ail  été  doué  par  la  nature  d'une  substance  cérébrale  plus  délicate  et  plus 
abondante,  de  circonvolutions  plus  longues  et  plus  nombreuses  que  celles  du  commun  des 
cerveaux  humains?  Je  l'ignore.  Toujours  est-il  que  nous  connaissons,  lecteur,  vous  et  moi, 
de  bons  anatomistes,  des  anatomistes  laborieux  et  patients,  qui  ne  sont  pas  et  ne  deviendront 
probableiueiit  Jaasais  dw  bomBev  de  geott?.  Ci^l  ptrtrdlt  wM^  fiêèUiddna  déoom^gcr'éSBP^ff, 
croyant  en  la  parole  de  Bufloa,  auraient  l'ambition  généreuse  de  conquérir,  à  force  de  tra- 
vail et  de  patience,  la  couronne  de  l'immortalité. 

Le  livre  que  j'ai  Thonneur  de  présenter  ici  an  lecteur  est  l'œuvre  d'un/ jeune  anatoo^le, 
pkis  lalwrieux  que  patient,  si  j*en  >age  par  les  ineorredions  et  tes  négligences  de  style  fri 
dépareni  nu  peu  ce  travail  considémble.  J'engage  l'auleor  à  les  foire  dlÉpanltre  dnns  li 
prochaine  édition  que  je  souhaite  sincèrement  à  son  livre.  Il  a  des  niodèles  du  véri inMn  stjia 
de  la  science  descriptive  dans  deux  ouvrages  qu'il  doit  avoir  beaucoup  locar  il  en  nbenncoop 
retenu  :  le  TruîM  4'anatamiej  de  M.  Sappey,  dont  la  deuxième  ééilionv  en  eonrs  de  poblUa- 
tion,  aura,  il  faut  l'espérer,  une  marche  plus  rapide  que  la  première  qui  a  mis  dix  ans  à 
s'achever,  ni  plus  ni  moins  que  le  siège  de  Troie;  le  Traité  d'anat(mie  descriptive^  de 
M.  Cruvellhier,  dont  un  libraire  intelligent  et  actif.  M»  Asselin,  nous  deuBSi  par  là  ma»  de 
deux  anatomistes  habiles,  MM.  Marc-Sée  et  Gruveiihier  fils,' une  quatrième  édition  si  remar- 
quablement soignée,  j'allais  dire  si  parfaite  sous  le  double  rapport  de  rexécntlon  typogra- 
phique et  du  fini  des  nombreuses  figures  intercalées  aveatant  d'intelligence  dans  le  texte. 

Le  petit  volume  (petit  par  le  format,  mais  gros  par  le  nombre  des  pages)  de  II.  J,-A.  Fort 
n'a  pas,  sans  doute,  la  prétention  de  se  mesurer  à  ces  grands  ouvrages,  dus  è  des  matins 
consommés  dans  la  science  aux  progrès  de  laquelle  ils  ont  contribué  par  leurs  propret  tra- 
vaux et  leurs  propres  découvertes;  mais  il  n'en  a  pas  moins  l'ambition  légitime  de  ae  rendra 
utile  aux  élèves  et  aux  médecins  en  leur  donnant»  sous  une  forme  méthodique  claire  el  con- 
cise, un  traité  complet  des  notions  positivement  acquises  en  anatomie» 

L'auteur,  qui  est  professeur  particulier  d'anatomie,  a  pu  apprendre,  en  enseigunt*  à  se 
rendre  compte  de  la  nature  des  difficultés  qu'éprouvent  les  élèves  è  saisir  et  è  retenir  cer- 
tains détails  de  la  description  des  organes  et  de  leurs  rapports.  Il  s'est  étudié,  do»  soi 
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Ime^  à  yaincre  ces  difficultés.  Il  a  été  conduit,  en  coiiségueDce,  k  faire  cerlaîDs  chaogemeDts 
dans  Tordre  d'exposition  habituellement  adopté  par  les  auteurs  d'anatomie.  C*est  ainsi  qu'il 
a  placé  Varthroiogie  après  la  myotogie,  pensant  faire  disparaître  de  la  sorte  Taridité  et  Tobs- 
curité  de  cette  partie  de  Tanatomie  descriptive  si  négligée  par  les  élèves  et,  cependant,  si 
Importante. 

Dans  la  sptanchnologie^  il  a  traité  des  organes  des  sens,  innovation  moins  heureuse, 
à  notre  avis,  mais  il  y  a  foit  entrer,  c«  qoe  fions  approuvons  entièrement,  outre  nne  bonne 
description  du  péritoine,  an  petit  traité  clair  et  succinct  d'embryùlogiey  compiémeni  indis- 
pensable, dont  se  dispensaient  trop  facilement  les  auteurs,  de  la  description  des  organes 
génitaox* 

Dans  la  description  des  méningos,  Tauteiir  a  égalemoat  interverti  Tordre  babitvel,  décri« 
vant  la  pie^mère  immédiatement  après  la  dure-mère  et  avant  IVachnoIde,  ce  qui. facilite 
ndteUigence  de  ces  membranes. 

Sur  divers  autres  points  encore,  comme  dans  la  description  de  la  base  du  crâne,  de  cer- 
tains muscles,  de  certaines  régions  que  Ton  trouve  décrites  seulement  dans  les  traités  d'ana- 
lomie  chirurgicale,  M.  Fort  a  fait  des  changements  et  des  innovations  heureuses  qui.rendent 
les  détails  anatomiques  ou  plus  clairs  ou  plus  complets. 

Des  tableaux  mnémoniques  résument  les  descriptions  et  indiquent  aux  élèves  les  notions 
les  plus  importantes  à  retenir  sur  les  os,  les  muscles,  les  vaisseaux  et  les  nerfe,  sur  la  distri- 
bution et  les  rapports  de  ces  parties. 

À  la  suite  de  la  description  de  chaque  appareil  sont  placées,  comme  corollaires,  quelques 
notions  élémentaires  sur  la  physiologie  et  la  pathologie  des  organes  qui  le  composent.  En 
même  temps  qu'elles  corrigent  Taridilé  et  la  monotonie  des  descriptions  anatomiques,  ces 
notions  aident  encore  à  les  fixer  dans  la  mémoire. 

Les  détails  d'anatomie  microscopique,  relatifs  à  la  structure  intime  des  tissus  et  des 
organes,  ne  pouvaient  manquer  d'y  être  traités  avec  \m  soin  particulier  par  un  anatomiste 
auteur  d*iin  Traiié  iUmentaére  d'hiHotogie^  qui  offre  un  bon  résumé  des  savantes  leçons  du 
premier  des  oiScrographes  français,  M.  Charles  Robin. 

Un  article  nouvean,  le  description  des  bourses  séreuses  sous-cutanées,  termine  le  Itvre, 
dont  nntelligenoe  est  iiioilitée  par  un  ensemble  de  183  Agnres  ioterealées  dans  le  texte,  el, 
pour  la  plupart,  empruntées  aux  meilleurs  ouvrages  d'anatomie  et  de  physiologie. 

£n  somme,  sons  nn  format  de  mamiel,  l'ouvrage  de  M.  Fort  ceestifne  un  petit  traité 
concia,  mais  ooibplei  d'analemie  descriptive.  Ce  n'est  pas,  sans  doute,  une  oeuvre  originale; 
ce  n'est  pas  non  plus  une  compilation  pure  et  simple;  c'est  un  tableau,  fait  avec  soin 
et  intelligence,  de  l'état  actuel  de  nos  connaissances  en  anatomie  descriptive.  A  ce  point  de 
vue,  le  livre  de  M.  Fort  nous  parait  être  capable  de  rendre  des  services  réels  non-seulement 
à  ceux  qui  ont  besoin  d'apprendre,  mais  encore  à  ceux  qui  ont  besoin  de  se  ressouvenir. 

Que  M*  Fort  me  permette  de  lui  répéter  en  terminant  le  conseil  que  j'ai  pris  la  liberté  de 
lui  donner  en  commençant,  bien  que  le  bis  repetita  placent  ne  soit  pas  de  mise  en  pareil 
cas  :  ce  conseil,  c'est  de  soigner  davantage  la  forme  de  son  livre  à  la  prochaine  édition.  Ce 
conseil  est  toujours  bon  à  suivie,  bien  qu'il  ait  été  ridiculisé,  il  y  a  un  siècle,  en  passant  par 
la  bouche  de  Brid'Oison.  La  forme  contribue  au  moins  autant  que  le  fond  au  succès  d'un 
livre,  même  d'un  livre  de  science* 

D'  A.  Xartiviu 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 

ACAOtHIE  IKPÉRIALL  DE  ■iDECINC. 
Séanee  du  19  Mars  fsee.  -^  Présidence  de  M.  BouciuBDiT. 

GQRR£$P0N0A!lC£   OrFIClSLLS. 

M.  le  ministre  du  commerce  transmet  : 

1*  Des  rapports  d'épidémies  par  MM.  les  docteurs  SIartel  (du  Puy) ,  Cbarpentier  (de 
Préméry),  Bazin  (de  Saint-Brice). 

2""  Le  compte  rendu  des  maladies  épidémiques  qui  ont  régné  dans  le  département  de  la 
Loire-Inférieure  en  1865.  (Com.  des  épidémies.) 

3**  Un  mémoire  sur  répidémie  cholérique  de  1865,  par  M.  DoiiCy  médecin  i(  Burgier-CbàteU 
(Com.  du  choléra.}, 
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La  correspondance  non  officielle  comprend  : 

1*  Notice  sur  le  carbonate  de  protoxyde  de  fer  blanc,  par  11.  Grili/)n,  phannacien  à  Pa- 
ris. (Gom.  MM.  Barlh,  Gaventou  et  Gobley.) 

T  Noie  sur  rinnocuilé  de  l'emploi  méthodique  du  chloroforme  dans  la  médecine  navale, 
par  M.  le  docteur  Ernest  Bbrgbon.  (Gom.  MM.  Veipeau  et  Larrey.) 

3**  Un  mémoire  de  M.  le  docteur  Pihbl  (de  GoUeville),  sur  la  nécessité  da  retour  à  la  vac- 
cination animale  comme  le  moyen  le  plus  efficace  de  guérir  la  petite  vérole.  (Gom.  de  vac- 
cine.) 

W  M.  le  ministre  de  la  guerre  envoie  un  exemplaire  du  tome  XIV  de  la  2"*  série  do  fU- 
cueil  des  mémoires  de  médecine,  de  chirurgie  et  de  phttrmaeie  miUtains. 

5-*  M.  le  ministre  de  Finstruction  publique  adresse  une  lettre  par  laquelle  il  approuve  ima 
modification  proposée  par  le  Gonseil  d'administration  de  l'Académie  à  Tarticle  83  da  règte- 
ment. 

M.  Robinet  dépose  sur  le  bureau  le  compte  rendu  des  Gongrès  de  Rennes  et  de  Brom- 
wich,  dont  il  a  donné  lecture  à  la  Société  de  pharmacie. 

M.  Larret  fait  hommage  à  TAcadémie  d'un  ouvrage  intitulé  :  Traité  (t histologie  comjMoit 
de  Vhommeet  des  animaux,  par  le  docteur  Franz  Leidig,  traduit  de  l'allemand  parM.LiHa- 
LOM,  Capitaine  d'artillerie  et  docteur  en  médecine. 

M.  J.  Gloquet  présente  une  brochure  ayant  pour  titre  :  Le  choléra  est-il  contagieux? 

M.  le  docteur  Letellier  lit  un  travail  sur  l'amaniline,  ou  poison  narcotique  des  champi- 
gnons. 

L'auteur  le  résume  en  ces  termes  : 

1*  Les  champignons  vénéneux,  du  genre  agaric,  section  des  amanites,  doivent  leur  aciioo 
mortelle  au  même  principe  narcotique  alcalin  fixe,  iocristallisable,  ne  précipîtsDl  par  rien 
autre  que  par  l'Iode  ou  le  tannin,  et  qui  doit  conserver  le  nom  d'amanitine. 

2"  Les  espèces  confondues  sous  le  nom  d'agaric  bulbeux  possèdent^  en  outre,  oo  principe 
Acre  délétère. 

3*  Le  meilleur  Iraitement  consiste  dans  les  vomi-purgatifs  huileux,  additionnée  ei  siûvis 
de  tannin  en  décoction  aqueuse  très-concentrée.  (Gom.  MM.  Gaventou,  Wurtz,  Devergie  et 
Gobley.) 

L'ordre  du  jour  appelle  H.  Ricord  à  la  tribune  pour  la  continuation  de  la  discnssfoii  sur 
l'anthrax. 

M.  RicoRD  n'intervient  dans  la  discussion  que  pour  se  ranger  dans  l'ancienne  école  cbî- 
rurgicale,  sous  la  bannière  et  l'égide  de  M.  Yelpeau.  Il  croit  que  Tanthrax  est  une  maladie 
commune,  quelquefois,  même  assez  souvent  grave,  mais  pas  toujours.  Ses  souvenirs,  aux- 
quels il  ne  peut  pas  donner  la  valeur  d'une  statistique  exacte  comme  celle  de  M.  Telpeao, 
qui  cependant  n'a  pas  trouvé  grâce  devant  la  sévérité  de  M.  Gosselin,  ses  souvenirs  s^accor- 
dent  avec  les  résultats  de  la  statistique  du  chirurgien  de  la  Gharité,  laquelle  est  extrène- 
roent  rassurante.  On  a  fait  des  objections  à  la  statistique  de  M.  Yelpeau.  Quelqoes-unes  se 
sont  formulées  en  dehors  de  l'Académie,  dans  l'un  des  principaux  organes  de  la  Presse  né- 
dicale.  On  a  reproché  à  M.  Velpeau  d'avoir  pris  l'anthrax  en  bloc,  sans  tenir  compte  de  s» 
variétés  et  des  différences  qu'introduit  dans  la  maladie  la  différence  des  conditions  propres  ï 
chaque  malade.  On  a  dit ,  avec  juste  raison,  qu'il  fallait  dans  l'anthrax  considérer  deux 
choses  :  la  maladie  et  le  malade.  Enfin ,  on  a  reproché  à  M.  Velpeau  de  n'avoir  pas  fait  la 
statistique  des  anthrax  qu'il  a  traités  en  ville,  et  l'on  a  pensé  que  cette  statistique  senit, 
sans  doute,  moins  favorable  que  celle  des  anthrax  traités  à  l'hôpital.  On  a  établi  une  dis- 
tinction entre  l'anthrax  des  riches  et  l'anthrax  des  pauvres,  le  premier  étant,  dit-on,  pi» 
grave  que  le  second. 

M.  Ricord  ne  partage  pas  cette  opinion.  Il  pense,  au  contraire,  que  les  conditioas  des 
malades  traités  dans  les  hôpitaux  étant  assurément  moins  bonnes  que  celles  des  malades  de 
la  ville,  l'anthrax  chez  ces  derniers  ne  peut  pas  offrir  des  conditions  plus  favorables  qoe  chez 
les  premiers.  Si  donc  M.  Velpeau  avait  établi  une  statistique  des  cas  d'anthrax  traités  par 
lui  dans  la  pratique  civile,  celle  statistique  eût  été  probablement  encore  plus  favorable  qut 
celle  de  l'hôpital. 

Sans  doute,  l'anthrax  est  influencé  par  les  conditions  tant  internes  qu'externes  auxqn^ies 
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sont  soamis  les  individus  qui  en  sont  atteints.  Il  faut  tenir  compte,  comme  Ta  bien  dit 
M.  Micbon,  des  variétés  de  cette  maladie.  Tout  le  monde  sait,  par  exemple,  depuis  M.  Mar- 
chai (de  Gaivi),  que  Tanthrax  chez  les  diabétiques  est  plus  grave  que  chez  les  malades  ordi- 
n«iires.  —  Il  n'est  pas  moins  évident  que  Tanthrax  revêtira  un  caractère  de  gravité  tout  par- 
ticulier chez  les  malades  qui  subiront  TinQueDce  d'une  épidémie  d'érysipèle,  d'infeclioa 
purulente  ou  putride,  etc.  Les  effets  des  méthodes  tliérapeutiques  se  ressentiront  évidem- 
ment de  ces  conditions. 

Abordant  ensuite  la  question  du  traitement  chirurgical  de  l'anthrax,  Toraleur  déclare  qu'il 
a  été  élevé  à  Técole  de  Dupuytren,  dans  le  culte  du  bistouri  et  de  Tincision.  Dans  sa  jeu- 
nesse, c'était  le  bistouri  ouvert  qu'il  entrait  &  l'hôpital  et  qu'il  faisait  sa  visite.  En  vieillis- 
sant, il  est  devenu  de  plus  en  plus  avare  de  l'emploi  de  cet  instrument. 

Dupuytren  appliquait  l'incision  à  toutes  les  phases  de  l'anthrax  :  au  début,  comme  moyen 
abortif  ;  un  peu  plus  tard,  à  titre  de  médication  antiphlogistique,  pour  lever  l'étranglement 
inflammatoire,  débrider  les  tissus  et  dégorger  les  vaisseaux  ;  plus  tard  encore  pour  faciliter 
l'élimination  du  pus  et  des  eschares  ;  enfin,  dans  le  but  de  régularisar  la  surface  de  la  plaie 
succédant  à  l'élimiDation  des  tissus  sphacélés  et  pour  la  disposer  de  la  manière  la  plus  con- 
venable à  la  cicatrisation. 

M.  Rlcord  a  rarement  vu  avorter  les  anthrax  ainsi  traités,  au  début,  par  l'incision.  Aussi 
repousse-t-il  ce  moyen  employé  comme  méthode  abortive.  Mais,  plus  tard,  lorsque  l'étran- 
glement inflammatoire  se  produit,  dans  la  phase  qui  précède  immédiatement  la  suppuration, 
il  croit  que  l'incision  exerce  la  plus  heureuse  influence  sur  la  résolution  de  la  tumeur  :  il 
donne  pour  ce  cas,  mais  pour  ce  cas  seulem«ut,  la  préférence  aux  incisions  sous-culanées, 
qu'il  considère  comme  un  véritable  et  un  grand  progrès  de  la  chirurgie  moderne.  Elles  ont 
pour  efliet  de  dégorger  les  parties,  de  lever  rétranglement  et  de  diminuer  la  douleur;  elles 
sont  donc  antiphlogistiques.  —  Mais  lorsque  est  survenue  la  période  de  suppuration  et  de 
gangrène,  alors  les  incisions  sous-cutanées  sont  insuffisantes;  elles  ont  pour  inconvénient 
de  ne  pas  permettre  une  élimination  assez  facile  et  assez  prompte  do  pus  et  des  eschares,  de 
favoriser  les  fusées  purulentes  sous  les  aponévroses  et  les  muscles,  l'infection  purulente  et 
putride.  On  ne  prévient  efficacement  ces  phénomènes  graves  qu'en  ouvrant  une  large  issue 
à  la  suppuration  et  aux  détritus  gangreneux.  Or,  pour  cela,  c'est  à  l'incision  à  ciel  ouvert 
qu'il  faut  avoir  recours.  Chaque  méthode  a  donc  ses  cas  et  sa  phase  d'application  dans 
le  cours  de  l'anthrax;  chacune  doit  être  employée  en  son  lieu  et  à  son  heure,  suivant  les  cas 
et  les  indications,  sans  règle  absolue;  il  faut  s'en  servir  en  leur  appliquant  cet  aphorisme 
utile  dans  toutes  les  circonstances  et  toutes  les  conditions  de  la  vie  :  a  Ni  jamais,  ni  tou- 
jours. • 

M.  GosscLiR  n*a  point  parlé  des  variétés  de  l'anthrax  dans  son  rapport,  et  il  n'en  a  pas 
été  question  dans  la  discussion,  parce  qu'il  n'en  fût  résulté  aucune  lumière,  aucune  appli-* 
cation  pratique  au  point  de  vue  du  traitement  chirurgical  de  cette  maladie.  II  faut  tenir 
compte  de  cette  considération  à  Fégard  du  pronostic  et  du  traitement  général  dans  lesquels 
elle  a  son  importance  incontestable;  mais,  sous  le  rapport  du  traitement  chirurgical,  le  seul 
en  question,  la  considération  des  variétés  de  Tanthrax  est  de  nul  intérêt.  Faudra-t-il,  sui- 
vant l'une  ou  l'autre  de  ces  variétés,  se  borner  à  de  simples  ponctions,  faire  des  incisions 
petites  ou  grandes,  simples  ou  multiples,  profondes  ou  superficielles?  Il  n'existe,  à  cet  égard» 
rien  de  positif.  Tout  ce  que  l'on  peut  dire,  c'est  que  plus  l'anthrax  est  volumineux,  plus  les 
incisions  sont  indiquées. 

M.  Ricord  s'est  déclaré  partisan  des  incisions  sous-cutanées,  mais  il  les  réserve  pour  la 
période  qui  précède  la  phase  de  suppuration.  M.  Gosselln  n'a  pas  eu  l'occasion  de  les  prati- 
quer dans  celte  période  particulière  de  la  maladie.  Toutes  les  applications  qu'il  en  a  faites 
ont  eu  lieu  précisément  dans  cette  période  de  suppuration  et  d'élimination  pour  laquelle 
U.  Ricord  redoute  l'incision  soos^cutanée.  Or,  M.  Gosselln  persiste  à  penser,  d'après  les 
faits  quMl  a  observés,  que  cette  méthode  des  incisions  sous-cutanées  est  plus  efficace,  dans 
ces  cas,  que  la  méthode  des  incisions  à  ciel  ouvert,  contrairement  à  l'opinion  émise  par 
M.  Ricord.  Tout  en  ménageant  la  peau,  les  incisions  sous-culanées  permettent  l'élimination 
facile  et  complète  de  la  suppuration  et  des  eschares,  élimination  que  l'on  favorise  en  exer- 
çant une  pression  quotidienne  à  la  surface  de  la  tumeur. 

M.  ViLPBiu  demande  k  présenter  quelques  explications  au  sujet  des  différences  que  Ton 
a  cherché  à  établir  dans  l'anthrax,  suivant  qu'on  l'observe  dans  la  pratique  civile  ou  à  l'hô- 
pital. Gomme  M»  Ricord,  M.  Velpeau  ne  comprend  pas  pourquoi  Tanthrax  aurait  en  soi 
plus  de  gravité  chez  les  gens  riches  que  chez  les  gjeos  pauvres,  cb^z  les  individus  qui 
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Jouissent  de  fous  les  avantages  et  dé  (optes  les  commodités  de  la  vie  que  chez  een  qui  en 
sont  entièrement  privés.  Cependant,  il  ne  prélend  pas  nier  la  vérîlé  de  ce  fait,  molr:  i\]^ 
perd  plus  de  malades  atteints  d'anlhrax  en  ville  que  dans  son  service  d'hôpilil.  A  cela,  ify 
a  plusieurs  raisons.  D'abord,  les  praticiens  comme  M.  Yelpeau  ne  sont  appelés  anprèUa 
gens  do  monde,  pour  des  maladies  comme  Panthrax,  que  lorsque  les  malades  sonl  déjà  dans 
un  état  grave,  lorsque  l'affection  est  déjà  très-avancée,  et  la  vie  plus  ou  moins  sérieuseoeoi 
compromise.  C'est  ce  qui  lui  est  arrivé  dans  des  circonstances  toutes  récentes  où  iUéié 
appelé  auprès  d'un  banquier,  d'un  prélat  et  d'un  riche  commerçant  du  faubourg  Saisi- 
Antoine;  ces  personnes,  atteintes  d'anthrax  énormes,  étaient  déjà  arrivées  à  une  période 
extrême  de  la  maladie,  indiquée  par  l'état  typhoïde,  le  délire,  etc.  Elles  ont  snecoEobé, 
comme  beaucoup  d'autres,  aux  progrès  de  la  maladie  que  l'on  avait  laissée  marcher. 

Ce  n'est  pas  toujours  la  faute  des  médecins  ordinaires,  mais  des  malades  qui  résistent  et 
se  défendent  contre  les  incisions  jugées  nécessaires  et  ne  s'y  résignent  qn'à  la  deralèreeilr^ 
mité,  alors  qu'il  n'est  déjà  plus  temps. 

Les  choses  ne  se  passent  pus  de  même  à  Thôpital.  Là ,  le  chirurgien  fait  tout  d^abord  ce 
qu*il  croit  nécessaire,  et  il  n'est  pas  obligé  de  parlementer  et  de  passer  des  comproisis 
comme  avec  les  gens  du  monde.  A  ce  point  de  vue,  les  malades  de  Thêpital  sont  réellemeol 
mieux  traités  que  ceux  de  la  pratique  civile.  Mais  en  dehors  de  celle  condition,  il  n't&ip 
exact  de  dire  que  Tanthrax  est  plus  grave  chez  les  riches  que  chez  les  pauvres.  (Test  )e 
contraire  qui  est  yrai. 

M.  Velpeau  repousse  le  reproche  qui  lui  a  été  fait  de  ne  voir  que  Tétat  local  dans  Tanlbru 
et  de  ne  pas  tenir  compte  des  variétés  de  la  maladie  et  des  diverses  conditions  des  mMti 
Il  en  tient  compte  au  point  de  vue  du  pronostic,  mais  il  n*a  pas  h  s'en  inquiéter  souslerap- 
port  du  traitement  chirurgical  qui  seul  est  en  cause.  Il  n'était  pas  possible,  à  propos  do  (ni- 
tement  chirurgical  de  Tanthrax,  de  passer  en  revue  toute  la  pathologie. 

M.  Velpeau  pense  qu'un  très-grand  nombre  d'anthrax  peuvent  guérir  sans  indROo,  pir 
les  émollients,  les  antiphlogistiques,  les  pommades  résolutives,  etc.  On  peut  dooc,  dans  I2 
plupart  des  cas,  attendre  et  ne  pas  se  hâter  d'inciser.  Maiis  lorsqu^on  se  décide  à  faire  d(s 
incisions,  il  faut  les  faire  à  ciel  ouvert,  larges  et  nombreuses.  M.  Velpeau  croit  que  les  iod- 
sions  sous-cutanées  sont  plus  aptes  à  provoquer  Pérysipèle  que  les  incisions  à  ciel  ooTert, 
car  l'eifet  de  celles-ci  est  de  diminuer  l'inflammation  et  de  faire  cesser  la  douleur,  cW- 
dire  qu'elles  sont  essentiellement  antiphlogistiques.  Les  grandes  et  nombreiiaes  \xmm 
exposent  donc  probablement  moins  que  les  autres  à  Pérysipèle. 

M.  Velpeau  défend  sa  statistique  contre  les  objections  de  M.  Gosselio.  Il  pense  qu'noesth 
tistique  de  186  cas  est  plus  signiGcative  que  celle  de  5  ou  6  cas  donnée  par  son  conlradldev. 
.  Pour  M.  Velpeau,  la  seule  méthode  positive,  la  seule  eiOcace  du  Iraitement  de  Taothnif 
est  la  méiliode  des  grapdes  incisions,  des  incisions  suffisamment  larges  et  profotdeiiailei^ 
Tépoque  la  plus  rapprochée  possible  du  début  de  la  maladie.  Mais  il  faut  que  cette  iocoiao 
aoit  bien  faite,  qu'elle  intéresse  toute  la  peau*  et  qu'elle  ouvre  largement  le  foyer  diosi* 
Les  incisions  superficielles  et  timides  ne  peuvent  être  f  \iivie8  d'aucun  bon  résultai  II  faot 
être  chirurgien  exercé  et  hardi  pour  faire  de  la  bonne  chirurgie. 

Personne  ne  demandant  plus  la  parole,  les  conclusions  du  rapport  de  M.  Gosselio  seci 
mises  aux  toîx  et  adoptées. 

M.  Lârret  lit,  au  nom  de  M.  le  professeur  Lebert,  de  Zurich,  une  note  $ur  ta  ^rû:^^ 
Nous  regrettons  que  l'honorable  académicien  n'ait  pas  laissé  au  secrétariat  le  maansoiitâe 
Tauteur,  ce  qui  nous  aurait  permis  d'en  faire  l'analyse. 

.  Dana  le  courant  de  la  séance,  des  scrutins  ont  en  lien  pour  la  nomination  do  eùotà^ 
des  prix  de  l'Académie,  Givrieux,  Gapuron,  Barbier,  Orflla,  Leièvre  et  Godard.  VoidUo^ 
position  de  ces  commissions  : 

Prix  de  i* Académie  (Érysipèle  épidémique)  :  MM.  Velpeau,  Gloquet,  Larrey,  Laogi^  "^ 
Grisolle. 

Prix  Civrieux  (Migraine)  :  MM.  Bouillaud,  Roche,  Jolly,  Guérin  et  Temois. 

PriaCapur(m  (Frisson  dans  l'état  puerpéral)  :  MM.  Hanyau,  Depaul,  Blot,  Bc0tfi^ 
Jacquemier. 

Prix  BarHer  (Maladies  Incurables)  :  MM.  Louis,  Mèlier,  Bouvier,  Lévy  et  Barlb. 

Prix  Orfila  (Digitaline)  ;  MM,  Wurlx,  Devergie,  Regnault,  GosseHn  et  Guîbourl, 
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Pria  UpoTê (Mlaneolie)  :  MM.  BaiHtiger,  Cerise,  Rosian,  de  Kergaraéee etMfMelL 
Pria  8.  Godûrd  (Partbologîe  interne)  :  SIM.  Rayer,  Blache,  Roger,  Pidonz  et  Béhier. 
-^  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 


Voici  la  SQite  des  mémoires  reçus  pour  les  prix  de  TAcadémie  et  portant  les  épigraphes 
suivantes  : 

Prix  Civrieuœ.  —  N*  1.  «  Morbos  acutosqvi  Deum  faabent  auctorem  sicut  cbronict  ipsos 
nos.  »  —  N**  2.  a  Nec  antiquis,  nec  a  novis  ;  utrosque,  ubi  veritatem  coinnt,  sequor.  »  (Ba- 
giivi.)—  N**  S.  0  Oansa  ablata  tollitur  efltectus,  »  — «  N*/k.  «Partant  donc  de  la  non-définition 
du  mal,  nous  sommes  arrivés  à  quelque  chose  qui  ne  heurte  ni  les  lois  anatomiques,  ni  les 
lais  physiologiques,  etc.,  etc.  (L'auteur.)  —  N*  5.  «  Ratione  experientia.  »  *-  o  O  quam  sérum 
est  bene  vivere  cum  desinendum.  »  (Sénèque.)  —  I^*  7.  «  Pauca  verba,'nonDullfie  observa^* 
tiones.  »  —  N"*  8.  «  U  y  a  plus  de  deux  mille  ans  que,  sous  rinfluence  d'mpressioQS  vierges, 
Técole  de  Ços  a  profondément  esquissé  les  affectioos  nerveuses,  etc.,  etc.  d —  M*  9.  «  Ars 
medica  tota  in  observatiooibus.  »  (Fréd.  UoiTman.)—  N"*  10.  a  Inquo  morbo,  somnus  labo- 
rem  facit  noorfale;  si  verô  juvat,  non  mortale.  o 

Prix  Barbier.  —  N*  1.  Nouvelles  recherches  sur  remploi  de  la  liqueur  de  Villate,  bro** 
chure  de  3i  pages  grand  in'8%  par  M.  le  docteur  Notta,  de  Lisieux.  —  N"*  2.  De  laguérison 
rapide  de  Tangine  couenneuseet  du  croup  membraneux  au  moyen  de  rinsufflalion  du  nitrate 
d'argent  pulvérisé,  par  M.  Guiiloo. 

Prix  Or  fila.  —  M*  1.  «  Travaillez,  prenez  de  la  peine,  c'est  le  fonds  qui  manque  le  moins.  • 

Prix  Leftvre.  —  N*  1.  «  Tu  mangeras  ton  pain  à  la  sueur  de  ton  front.  »  —  N*  2.  u  Heu- 
reux celui  qui,  pendant  son  passage  sur  cette  terre,  n^éprouve  aucune  altération  du  cer- 
veau. » 

COURRIER. 


ASSOCIATION  ftCKtlIALE.  ^  MM.  les  Secrétaires  des  Sociétés  locales  suivantes  sont  invités 
à  vouloir  bien  adresser,  dans  le  plus  bref  délai  possible,  le  compte  rendu  des  actes  de  leurs 
Sociétés  respectives  à  M.  le  Secrétaire  général  de  PAssociation  générale  : 

Arrondissement  de  la  Rochelle,  —  de  Châliflon-sur-Seine,  —du  déparlement  d'Eure-et-Loir 
(situation  financière),  —  de  la  Haute-Garonne,  —  de  Tarrondissement  de  Saumnr,  —  du 
département  de  la  Hauie-Marne,  —  de  Farrondisseitaent  de  Gompiëgne,  —  du  département 
de  Saôoe^t-Loire,  —  de  Tarrondissement  de  Melun  (situation  financière),  —  du  département 
de  la  Somme,  —  de  farrondissemént  de  Castres, —  du  département  des  Vosges. 

NiCRO|.DGIE^  — *  Nous  avons  le  regret  d'annoncer  la  mort  de  M.  le  docteur  Max  Par- 
chappe,  inspecteur  général  de  i**  classe  des  asiles  d'aliénés  et  du  service  sanitaire  des  pri- 
sons, officier  de  ia  Légion  d'honneur,  membre  correspondant  de  l'Académie  de  médecine,  et 
meœbre.de  plusieurs  autres  Sociétés  savantes,  décédé  à  Paris,  le  lundi  12  mars  1866,  à  l*&ge 
de  65  ans. 

—  Par  déis'et  en  daie  du  12  mars  1966,  l'Empereur,  sur  la  proposition  de  &  Exe.  le 
mai^taal  ministre  de  la  guerre,  a  nomme  et  promu  dans  l'ordre  impérial  de  la  Légion  d'hon* 
neur  les  médecins  dont  les  noms  suivent , 

Au  grade  de  chevfdier  :  M.  Htcliel  (Chariss^Hector),  médecin*B)«jor  de  1"*  dastt  à  Lagfaouat  : 
^  ans  de  services,  11  campagnes* 

Au  grade  eTofider  :  M.  Golau  (Gésar^Augnste),  médecin-major  de  l'*  classe  au  9*  régiment 
de  dragons.  Chevalier  du  29  décembre  1852  ;  83  ans  de  services,  17  campagnes.  —  M.  Raoult 
(Théodore-Michel),  pharmacien-major  de  1'*  classe  &  Saint-Omer.  Chevalier  du  10  août  1863 1 
39  ans  de  services,  14  campagnes. 

—  Par  défsret  du  10  mars  1866,  l'Empereur,  sur  la  proposition  du  ministre  de  la  marine 
et  des  colonies,  a  confirmé  la  nomination  de  chevalier  dans  l'ordre  de  la  Légion  d'honneur 
faite,  à  titre  provisoire,  par  le  maréchal  commandant  en  chef  le  corps  expéditionnaire  du 
Mexique,  en  vertu  des  pouvoirs  à  lui  conférés,  en  faveur  de  M.  Leveziel  (Albert),  médecin 
de  2*  classe  de  la  marine,  à  bord  du  Magellan.  6  ans  de  services  effectifs,  dont  A  ans  A  la 
mer. —  Prendra  rang  du  31  décembre  1865. 
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CONCOIHIS.  —  Ûo  concourt  s^OQvrit^  au  Val-âe>Grftce,  le  5  DoVeinbre  prothain,  poot  ttoû 
emploia  de  profeaseor  agrégé  à  Ticole  d'application  de  médecine  et  de  pharmacie  milittiiti. 
Ces  emplois  se  rattachent  aux  enseignements  ci-après  : 
Opérations  et  appareils, 
Clinique  chirurgicale, 
Anatomie  topograpbique. 
Les  épreuves  de  ce  concours  sont  déterminées  ainsi  qu'il  suit  : 
L  —  Composition  écrite  sur  une  question  de  pathologie  chirurgicale  tirée  prlneipalemeDl 
des  lésions  observées  aux  armées. 

ir.  —  Préparation  d'une  région  anatomique  ;  description  de  cette  région;  —iadicilion des 
applications  de  pathologie  interne  ou  externe  et  de  médecine  opératoire  qu'elle  comporte. 

III.  —  Examen  clinique  de  deux  malades  atteints,  Tun  d*one  lésion  aigoè,  l'autre  droite 
affection  chronique. 

IV.  —  Pratique  de  deux  opérations  chirurgicales  avec  application  des  méthodes  et  des  pro- 
cédés qui  s'y  rattachent  ;  pansement  ;  application  de  deux  bandages  on  appareils. 

Les  deux  premières  épreuves  seront  éliminatoires;  aux  termes  de  l'art.  6  do  décret  do  13 
novembre  1852,  ne  pourront  être  admis  à  prendre  part  au  concours  que  les  médecios  aid^«- 
majors  de  1**  classe  et  les  médecins  majors  des  deux  classes. 

Les  officiers  de  santé  pourvus  de  l'un  de  ces  trois  grades  qui  désireront  eoDCoorirsoaoïel- 
tront  au  ministre  une  demande  régulière  appuyée  de  l'avis  motivé  de  leurs  cbeft. 

Cette  demande  devra  être  parvenue  au  ministre  avant  le  1"  octobre  prochain,  terme  de 
rigueur,  par  Tintermédiaire  des  généraux  divisionnaires  ou  des  intendants  militaires,  soi- 
vantque  le  candidat  appartient  au  service  régimentaire  ou  aux  établissements  hospilalien. 

Les  candidats  qui  seront  nommés  aux  emplois  ci-dessus  désignés  eolreroot  en  exercice  le 
1*'  janvier  prochain. 

ACCIOINT  ARRIVÉ  AU  LARORATaiRI  OC  LA  FACULTÉ  DE  ■ÉDCGINC.  —  Oo  lit  daos  le 
Moniteur  scientifique  de  M.  Quesneville.  c  M.  Wurtz  nous  engage  à  faire  oooDaltrt  l'acci- 
dent suivant,  arrivé  dans  son  laboratoire,  afin  de  prémunir  les  chimistes  contre  le  daoger 
qu'ils  pourraient  courir  dans  la  même  circonstance.  Le  docteur  Lippmann  était  à  peioe  remis 
des  suites  d'une  explosion  d'acide  hypochloreux  que  le  docteur  Oppenheim,  us  des  innil- 
leurs  les  plus  distingués  de  ce  laboratoire,  devenait  victime  d'un  accident  bien  auUement 
grave. 

«  Le  20  janvier  dernier,  il  scellait  à  la  lampe  un  matras  plein  d'oxalated'argeot(l30gr.), 
lorsqu'il  fut  renversé  tout  à  coup  de  sa  chaise  à  la  suite  d'une  détonation  terrible  proveoiBi 
de  la  décomposition  subite  et  instantanée  de  la  masse  entière  d'oxalate  oonteoae  daas  < 
matras.  Comment  s'est  faite  cette  détonation?  Sans  doute  par  la  chaleur  qui  a  atteint od< 
parcelle  de  la  substance  restée  dans  le  col  que  l'on  scellait  à  la  lampe.  L^  suites  de  cet  acci- 
dent ont  été  terribles;  le  docteur  Oppenheim  a  eu  la  temporale  coupée  par  un  éclat  de  verre 
et  le  bras  droit  horriblement  abîmé.  M.  RIchet,  présent  à  la  Faculté  en  ce  moment,  est  accoo^ 
aussitôt  et  donné  des  soins  au  malade  qui,  on  le  comprend,  aurait  pu  courir  an  grand  danger 
8i  un  chirurgien  expérimenté  ne  s'était  trouvé  là  pour  lui  porter  secours.  M.  le  docteur  Oppen- 
heim, nous  sommes  heureux  de  le  constater,  est  complètement  remis  de  son  aocideoin 
tout  prêt  à  recommencer  ses  travaux,  en  prenant,  bien  entendu,  ses  précautions. 

«  Chimistes  et  médecins  payent  souvent  de  leur  vie  lenr  dévouement  à  la  ^^'^^^^^ 
aociété,  et  on  ne  glorifie  cependant  que  le  soldat  qui  va  chercher  la  mort  dans  des  combtB 
impies  sans  nul  profit  pour  l'humanité.  » 

ASSOCIATION  DES  ■ÉDECINS  DES  ASILES  D'ALIÉNÉS  EN  ANOLETERRE.  —  Le  meeN 
annuel,  présidé  par  le  docteur  Wood,  s^est  tenu  le  15  juillet  dernier,  à  Londres,  davK 
Collège  royal  des  médecins.  Il  a  été  résolu  que  la  prochaine  réunion  aurait  lieu  à  EdiniMir|ti> 
sous  la  présidence  du  docteur  Browne,  l'un  des  commissaires  pour  l'aliénation  Dentale  <> 
Ecosse. 

PUÉRICULTURE  ET  HY6IÉNE  DES  NOUVEAU-NÉS.  —  Conférences  publiques.  -  U\^^^ 
mars,  M.  le  docteur  Caron  commencera  ces  conférences,  quai  Halaquais,  8,  à  trois Iko^ 

'  *  -    ■     •  -     1  .  1  ri 

Le  GérmU,  G.  Riciai«' 
Paeu.  —  T/poffrsphie  Fiux  MAimn  et  C%  rue  deiDeii-Ferlis^Salnl-Saiivfor,  3î« 
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N«39.  ^lOQdi  t7  Mars  19^6. 

SeHlIàlftB. 

I.  Paui  :  Sur  la  séance  île  l'Aeidémié  des  seienoes.  -~  II.  Patbolocib  :  La  fièvre  pernietèase  est-elle 
rare  à  Paris? -r  lU.  BiBuoToàQDi  :  Dictiannaire  annuel  des  progrès  des  sciences  et  instilutioos  mé- 
dicales.  —  IV.  Académie»  lt  Sociétés  savantes.  Sçciéti  impériale  d$  chirurgie  :  Sur  l'ppareil  pour 
le  traitement  de  la  coxalgie.  —  De  Tentïploj  de  léther  comme  agent  d'anesihésie  locale.  —  V.  Coun- 
aita.  —  VU.  PiuiixrroM  :  Causeries. 

Paris,  h  10  Mars  18C6. 
BDLLETilV. 
far  la  ftéan^e  de  l'Académie  dem  nelencea* 

Rîen  de  plus  terne,  de  plus  froid  et  de  pîûs  triste  que  la  physionomie  de  celte 
séance. 

M.  le  Président  reçoit,  de  son  collègue  de  rAcadémic  des  sciences  morales  et  poli- 
tique, une  lellre  d'invitation  à  la  séance  annuelle  et  solennelle  de  èettc  Compagnie, 
qui  aura  lieu  le  4  avril  prochain.  Les  membres  de  l'Académie  dts  sciences  sont  priés 
de  vouloir  bien  assisterai  celte  cérémonie;  —  on  y  lira  des  mémoires. 

M.  U  Secrétaire  perpétuel  clép<MiilIe  la  correspondance,  laquelle  comprend,  entre 
autres  choses  :  . 

Une  lettre  d'un  savant  qui  dbpule  à  un  autre  savant  la  propriété  d'une  découverte 
RoicniiÛqno  digne,,  en  eiTet»  d'exciter  la  légitime  Jalousie  de  deux  noUes  énxules.  Il 
ne  s'agit  de  rien  moins,  en  véritéi  que  de  savoir  comment  les  petits  kaiiiguroos»  à 
leur  naisf^qce,  font  pour. passer  des organefi  génitaux  de  la  mère,  d'où ilssortent  à 
un  état  de  développement  ineomplet,  dans  la  poche  abdominale  où  ils  achèvent  leur 
développement.  Tout  le  monde  sait  que,  chet  les  femelles  des  marsupiaux,  Taccou- 
chement  normal  est  m  avortement. véritable;  les  petits  naissent  à  l'état  d'eimbryon. 
Mais  In  nature  prévoyante. jljeur. a  construit  dana  la.  peau  du  ventre  maternel  une 
espèce  de  nid  dans  lequel,  logés  et  nourris  à  l'abri  des  injures  des  agents  extérieurs. 


FEUILLETON. 

GACSEtlBS. 

.  La  mort  vient  de  nous  enlever  un  de  dos  plus  digues  et  de  noiB  plus  savants  ceafrères, 
M.  le  docteur  Parchappe,  DepûU  plusieurs  années,  cet  honorable  confrère  vivait  pour  ainsi 
dire  d'une  vie  arliûcielle,  en  prbie.gu'il  était  à  une  alTreuae  alléralion  organique  de  Testo- 
iptc  qui  ne  laissait  à  ses  soufTrarvçèja  ni  trêve  ni  repos*.  Op  peut  dire  que  M.  Parchappe  avait 
presque  résolu  ce  difficm  problème  de  viyre.sans  n)ai)ger,  ai  l'on  peut  appeler  vivre  ce  long 
martyre  de  plusieurs  années.  M.  Parchappe  laissé  dans  la  science  des  travaux  et  des  recher- 
ches dignes  de  grande  e&lime.en  aoatomie,  en  pbysiologie  et  en  pathologie  mentale.  La 
philosophie  médicale,  qu'il  à  plusieuri  fois  affirmée  devant  rAoadéiuie  de  médecine  et  dans 
les  pages  de  ce  journal  méine^  e&t  celle  philosophie  que  nous  avons  toujours  crue  compatible 
avec  tous  les  progrès  possibles  dp  Ja  science,  ce  que  ce  savant  confrère  a  d'ailleurs,  parfai- 
tement prquvé'par  ses  travaqx.  La  philosophie  vitalité  dé  M.  Parchappe  Ta-t-elle  enipècbé 
d'èlre. un. des  premiers  à  entrer  dans  lu  voie  (je  l'analyse  physiologique  du  sang,  de  faire  ses 
belles  rec|)ercbed  ^ur  le  cœui;,  sur  le  cerveau,  aûr  l'aliénation  mentale,  etc^V  Y  a-l-il  dans  la 
science,  qui  s'Inspire  de  là  philûsophieposilivisle,  rien.de  plus. exact  et  de  phu  positif  que 
les  travaux  de  M.Parcbappi;^  L(/b  vitalistes  ont  raison  de  ne  pas  laisser  aux  positivistes  je 
WQjaopole  de  la  scienqe  exacte.  Ils  sont  aussi  difficiles  qu'eux  sur  la  valeur  de^  |)reuves,  et 
tout  âusst  bons  appréciateurs  des  métho  les  et  des  procéilés  d'invesligation» 

Tome  X)ÇTX.  —  Nouvftle  sMe,  32 
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ils  achèvent  en  paix  le  perfectionoement  de  leur  orgaDisation  physique.  Or,  od  igno- 
rait par  quel  mécanisme  s'effectue  le  passage  de  t'embryon  des  organes  génitani 
de  la  mère  dans  la  poche  abdominale.  C'est  la  découverte  de  ce  mécanisme  que  deoi 
savants  anglais  se  disputent.  Ce  méeaâi^meest  d'ailleurs  très-simple.  Âumomeot  de 
l'accouGhement,  la  femelle  du  kanguroo  plonge  son  moseau  dans  ses  orgaoesgéoi* 
taux  externes,  en  retire  son  petit  qu'elle  introduit  ensuite  dans  Ih  pèche  abdominale, 
en  y  plongeant  également  son  museau.  Ainsi  fixé  dans  cette  loge  provisoire,  lepelit 
s'attache  au  sein  maternel  dont  le  laîl  le  nourrit.  Les  deux  savants  ont  ca  ToccasIoQ 
d'assister  à  Taccouchement  de  plusieurs  kanguroos  et  de  constater  ce  phénomène. 
Ils  ont  pris,  comme  on  dit,  la  nature  sur  le  fait.  L'un  d'eux,  M.  Owen,  a,  en  outre, 
observé  le  détail  suivant  :  ayant  retiré  le  petit  kanguroo  nouveau-né  de  la  poche 
où  il  venait  d'être  déposé  par  sa  mère,  il  a  vu  celle-ci  plonger  son  museau  dans  ses 
organes  génitaux,  puis  dans  sa  poche  abdominale,  faisant  ainsi  le  simulacre  de  l'acte 
qui  lui  est  commandé  par  î'inslinct'de  la  nature.  Nous  croyions  qu'il  sera  difficile  à 
l'Académie  des  sciences  de  décider  auquel  des  deux  savants  appartient  la  priorité  de 
la  découverte.  Il  ne  lui  faudrait  rien  moins,  pour  ce  jugement,  que  la  sagesse  de 
Salomon. 

-^  Une  autre  lettre  complète  des  détails  déjà  donnés  sur  l'éruption  volcaDiqnedoDt 
rtle  de  Santorin  est  le  pittoresque  et  malheureux  théâtre.  Dans  cette  lie  célèbre,  qui 
doit  le  jour,  comme  on  le  sait,  à  un  soulèvement  volcanique,  un  phénomène  analogue 
vient  de  faire  éclore  un  nouveau  continent,  ou  plutôt  un  prooiontoirè,  lequel  a  surgi 
tout  à  coup  du  sein  des  eaux.  Maïs,  en  même  temps,  une  partie  de  Ilie  andeoDe 
s'est  aiïaissée  et  a  disparu,  engloutie  dans  la  mer,  laissant  ù  peine  à  ses  malbeureox 
habitants  te  temps  de  fuir  dans  la  partie  non  menacée. 

—  Une  note  d'un  sériciculteur  de  TArdèche,  qui  propose  la  ventilotion  te  magna- 
neries comme  moyen  de  remédier  à  la  maladie  des  vers  à  soie. 

-*  Une  note  d'un  médecin  de  Lyon,  qui  a  institué  des  expériences  surtesanlmaui 
démontrant  IMnfluence  des  préparations  de  cuivre. et  de  ple^mb  sur  IciiéveloppemeQt 
du  goHre  et  la  production  de  l'avortement. 

—  Un  mémoire  de  M.  Edouard  Robin  sor  la  théorie  de  la  pfsiréfbètiOD. 

—  Une  note  de  M.  Séguin ,  alité  à  la  (hmilte  des  Montgolfier,  sur  la  nflVigatiOD 
aérienne. 

M.  Parchappe  a  désiré  qa'aucun  dfBcoufs  ne  ffilf  renoncé  sur  sa  tombe;  maisongnati 
concours  de  médecins  et  d^amis  se  remarquait  à  ses  obsèques.  C'était  une  nature  énergique 
et  puissante,  et  que  le  sentiment  de  sa  valeur  rendait  quelquefois  un  peu  hautaine.  Komoté 
inspecteur  général  des  asiles  d'aliénés,  en  résidence  à  Paris,  il  crut  pouvoir  se  présenter  >st 
élections  de  l'Académie  de  médecine,  et  changer  son  titre  de  correspondant  pour  celoi  de 
titulaire.  Il  fallait,  pour  réussir  dans  cette  entreprise,  et  en  dehors  des  titres  scientifique 
dont  persot)ne  ne  conte«ftai(  la  valeur,  d^auires  conditions  t}t(i  faisaient  défanl  i  ce  caractère 
ferme  et  altier.  tl  fît  cependant  quelques  visites,  mais  W  «^arrêta  bientôt  vaincu  par  ot« 
Insuritoonlable  répugnance.  Je  me  souviens  de  ces  confidences  sur  ce  sujet,  et  du  dédâfl 
amer  avec  lequel  II  me  raconta  nulàmment  une  convj^fs&tion  ïivec  un  acadétnicien  qvi  ^' 
cba  à  lui  prouver  que  ses  titres  n'étaient  pas  stifflsantlB  tioiir  aspirer  à  la  banquette  delim 
des  Saints- Pères. 

M.  parchappe  était  un  savant  de  prethiei'  ordn^,  grand  mathféxtiBtteien,  tm  lettré  codi^ 
dont  Texislence  s^esl  écoulée  dans  Tétude  et  dont  Tesprlt  était  àthé  des  coiinaissancesitf 
plus  variées.  Il  avait  été  rarchilecle  de  Taslle  de  $aînl-Yan,  h  Itouen. 

Dans  une  ndte  que  M.  Linas  publie  ce  matin  dans  la  Oautiè  hebdomadaife.  Il  est  dit  qo^ 
M.  Parchappe  laisse  un  manuscrit  achevé,  intitulé  Étude  sût"  Galilée.  «  Le  manoscrit  de  <« 
livre  était  prêt  depuis  longtemps,  dit-il,  et  les  premières  pages  en  auraient  pu  ôlrie  pobh«| 
en  1859.  Maïs  ta  guerre  d'Halle  était  sur  le  point  iTédatér,  et  iHi:  Parchappe  ii'hësitapM| 
ajourner  sa  puMicalion,  dans  la  crainte  que  le  récit  des  perséccttiobs  âtnqtielles  Oalil^  "^ 
en  butte  dans  sa  patrie  n'affaiblit  les  sympathies  et  llnUrei  de  la  Fraàce  pour  la  a^ 
tlalfenne.  Ce  Iraîl  achève  de  peindre  rime  généreuse,  bôntfêtè  et  délicate  de  Tbofflo» 
distingué  que  nous  venons  de  perdre.  » 
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—  Enfin  divers  mémoires  sur  le  choléra,  adressés  par  un  certain  nombre  d*  cbm* 
pétîteur$  au  prix  Bréanf. 

S'il  fallait  s'en  rapporter  aux  réclamations  d'un  Américain,  rAcadémîe  des  sciences 
n'aurait  plus  à  se  mettre  en  peine  de  chercher  Theurenx  lauréat  de  ce  prix  magni- 
fique. C'est  lui  (jui  Ta  mérité,  et  comme  il  Vtx  mérité  depuis  longtemps,  il  demande 
que  l'Académie  se  mette  en  mesure  de  kîi  envoyer  les  cent  mille  francs,  plus  les  inté- 
rêts accumulés.  Après  quoi  il  daignera  révéler  aux  deux  mondes  le  remède  infaillible 
qui  doit  délivrer  Inhumanité  des  atteintes  du  fléau  indien.*  L'yankee  est  pratique  ; 
avant  d'être  homme;  ort  est  homme  d'affaires.  •  ' 

— ^  L'Académie  a  proposé  un  prix  extraordinaire  de  6,066  francs  destiné  h  celui  qui 
donnera  la  meilleure  solution  du  problême  de  l'application  de  la  vapenr'à  la  marine 
militaire.  Ùoe  commission  a'ëté  nommée  dans  cette  séance  pour  Pexamen  des  mé- 
moires qui  seront  adressés  par  les  compétiteurs. 

—  M.  Ch.  Sainte-Claire  Deville  ^fii9C|uél(|ue8^étails  qui  lui  sont  transmis  par 
un  géologue  italien  sur  l'éruption  de  TElna,  Cette  éruption  a  précédé  de  quelques 
jours  celle  dont  l'tle  de  Santorin  est  actuellemeiit  le  théâtre.  Au  physique  et  au  mo- 
ral, la  Grèce  et  rilalîe  sont  des  pays  volcaniques. 

—  M.  Duchartre  présente  au  nom  d^un  botaniste,  M.  Prilleux,  un  mémoire  sur 
l'anatomie  et  la  physiologie  de  certaines  espèces  de  plantes  ai^partenant  à  la  famille 
des  orchidées.  ,    ,     '  . 

—  M.  J;  Cloquèt  présente,  au  nom  de  rinyênleiir,  M.  Oudîn,  un  instrument  d'op- 
tique que  l'on  pourrait  désigner,  si  ce  mot  p'élaît  pas  trop  barbare,  sous'lé'bom 
à'auiophihalmoscope.  Il  suflBl,  en  effet,  d'appliquer  soimôme  cet  instrument  sur  Vœfl 
et  de  regarderie  ciel  pour  voir  s'il  existe  une  modification  Quelconque  dans  la  struc- 
ture dé  la  cornée,  dé  l'iris  et  des  milieux  réfringents  dé  l'œil.  M.  Jules  Cloquel  ajoute 
qu'il  a  expérimenté  cet  instrument  sur  lui  même  et  qu'ily  a  vu  clairement  que  Tun 
de  ses  deux  cristallins  n'avait  pas  tout  à  fait  la  même  limpidité  que  l'autre,  décou- 
verte qui  ne  parait  pas  avoir  altéré  le  moins  du  monde  la  sérénité  philosophique  de 
l'aimable  et  jeune  académicien.  On  est  patient  quand  on  se  &ènt  immortel. 

Que  dire  des  présentations  et  lectures  faites  par  M.  Delauriay  relativement  à  Tin- 
fluencede  la  lune  sur  le  ralentissement  du  mouvement  de  la  terre;  — par  M.  Chasies 
sur  la  théorie  générale  des  systèmes  de  surface  deéeuxièrae  ordre;  -^  parMM.  Ba- 

•  Noua  nous  associons  ici,  également,  avec  une  sympathie  ausfti  profonde  que  doulovireuse, 
t  r&fflictiou  qui Hf^t  defrâpper  doublémêDt  Pan  de  nosplos distingués  confrères,  M".  C.'Sée. 
Conp  «ureoup,  àquelqwis  jbure  dlnlervaitle,  ce  mftlhëuTèuV60nfrt/re*^eat  de  perdre  une  de 
ses  flHes,  éltermanlê  persdmte  de  17  ens,  et  sa  fémiHe  Jetme  encore^'  toutes  lés  deoxénlefvées 
•par  Taffreuse  angine  couennease  que  h  mère  avait  contk'aelée  en  soignant  ^on  ênfoot.  Quelles 
cruelles  épreuves  I 

Une  vaeanee  a  été  dêolarée  depuis  longtemps  à' l'Académie  de  hiédeolne,-  section  de  méde- 
cine opéralofre*  C'est  fioatdl  prochiiia  que  la  section  d^il  faire  son  rapport  par  Torgatiede 
M.  lMf0beii.'Gr6lriil«-oil  que  déjà  est  connue  la  listé  Île  présentation  proposée  parla  Bectionl 
Cela  est  ftirisi,  elle  cfroulaft  déjâr  mardi  dernier  de  bodehe  et  bônclie,  et  4^^  lors  on  ne  volt 
pas  trop  ë  qnoi  pourra  êertir  le  comité  secret  annoncé  pour  taardf  prochain.  Comfn^;  cette 
liflrte  né  iti^a  pas'étéeonmuniquée  sensle  secret,  et  que  je  ne  la  tiens  d^fifeursd'aDcfro-mem* 
bre  on  fonctionnant  de  TAcadémie,  ce  qui  ne  la  rend  pas  ifabîns  authentique ,  Je  la  donné 
Ici  telle  que  je  Pal  recueillie  :  ......!. 

En  première  ligne,. M,  Riuhel;  —  en  deuxième,  M.  Broca;  —  en  troisième,. MM.  Follln  et 
IfCgo^içisl,  f?a?  «qt^o',—  en  (jualrième,  AL  A.  Guério;—  eu  cinquième, M,  Demarqui^y, 

Deux^  antres  oandMats,  dont  il  est  iniitHe  de  rappeler  les  noms,  n*ont  pas  été  admis  sur  la 
liste. 

A  prelpM'de  ksandtdilts,  fleeVfévt  prébaMeiquéUes  aspirants  à  ta  suceessléh  de  M'.'Ghailly- 
Hénoréià  hAMâdémlé^seoUon  â"i»caouehementè;  éprouverotit  une  déceptimn.  il  >noi|i^«  éfééssuré 
^tié  le  GoÉiell  académfqiié  a  âté  saisi  â*utie  demande  formeaie  e(  vivemetit  anpuj^ée  de  ni- 
dification au  titre  de  cette  section,  que  Ton  voudrait  voir  diésigoer  désonmifs'sOtts  oe  vocÉbleM; 
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lard,  Bussy  et  Pelouze  8ur  divers  composés  cbiiniques  nouveaiu?  Absolam^nt  rien. 

Henlionnons,  en  terminant,  un  mémoire  lu  par  un  ingénieur  qui  propose  d'appro- 
visionner d'eau  la  ville  de  Nlmcs,  qui  en  manque,  en  y  transportant  les  eaui  do  RMoe 
à  l'aide  d'un  aqueduc  digne  des  Romains.  —  Suivant  lui,  les  Romains  n'easseol  pas 
manqué  d'exécuter  un  semblable  projet,  s'ils  avaient  eu  la  vapeuv. 

Mentionnons,  enfin,  la  présentation  Taite  par  M.  Chevreul  de  la  i«  édition  dalUre 
de  M.  le  docteur  Lemaire,  sur  l'acide  phénique.  D'après  l'auteur,  l'acide pbéDiqoe 
agit  comme  désinfectant,  non  à  la  manière  du  chlore,  qui  détruit  les priocipes 
odorants,  mais  en  arrêtant  la  décomposition  de  la  matière  organique  eteatarissaDt 
ainsi  la  source  de  la  pulridité.  Il  ne  faut  pas  confondre  ces  deux  modes  d'acUoD,tOQt 
diiïérents  l'un  de  l'autre. 

A  quatre  heures  trois  quarts  l'Académie  se  forme  en  comité  secret,  —  A.  T. 


PATHOLOGIE. 


LA  nftVlB  PBtNICIBIJSB  B8T-BLLB  lABB  A  PAl»?  (1) 

Par  le  docteur  de  Robert  de  Latoub. 

La  fièvre,  quelque  pblegmasie  locale  qui  surgisse,  devra  donc  être  toujours  l'objet 
d'une  sérieuse  attention  de  la  part  du  praticien,  et  la  signification  en  sera  déterminée, 
de  même  que  l'intensité,  non  sur  la  tréquence  du  pouls,  phénomène  auquel  con- 
courent des  éléments  divers,  mais  bien  sur  la  température  du  corps  qui  en  est 
l'exacte  et  seule  mesure.  Modérée,  cette  température  indique  le  plus  souvent  une 
fièvre  symplomatiquc;  très-élevée,  au  contraire,  elle  trahit  toujours  une  j^rexie 
essentielle.  Que  de  fois,  sur  la  simple  indication  thermométrique,  me  dégageaot  de 
toute  incertitude,  j'ai  affronté  avec  assurance,  attaqué  avec  résolatiou  des  étais 
morbides  devant  lesquels  la  moindre  hésitation  eût  été  un  périll  Un  jeaoe  garçoa  de 
4  an5,  assez  faible  de  constitution,  est  pris  tout  à  coup,  vers  le  milieu  de  la  nuit, 
d'une  grande  agitation  à  laquelle  succède  un  assoupissement  qu'on  prend  pour  ou 
sommeil,  et,  le  matin,  mes  soins  sont  réclamés.  L'enfant  alors  est  daos  un  profond 

(1)  Mte.  -^  Voir  le  noaâro  do  10  nifB. 

jSeolioa  d'aecoochementSt  de  maladies  des  femmes  et  des  enfants.  Les  requérants  IrwYeot 
qn^il  existe  comme  cela  assez  d^aocouoheurs  à  rAcadémie.  Ils  troaveol  qae  eetle  8pécl8li«|* 
lion  de  l'art  est  ud  pan  étroite»  et  qu'il  copvieot  de  Téiargir  en  pennetiaot  aux  caiMlldaUde 
se  moltiptier  et  à  r Académie  d'être  plus  libre  daos  ses  ckoix.  Q^tte  requête  senbie  trouver 
faveur  aiiprès  du  Qooaeil  de  TAesdémie  et  aussi  ailleurs.  Elle  paraît  trèarfondéet^ijvsqoici 
elle  Qous  parait  très^digne  d*être  approuvée. 

Nous  sommes  ici  d'autaul  plus  disposés  à  la  «ouleair  que  nous  sommes  convftiscosqse, 
aussitôt  qu*on  mettra  la  main  pur  la  conslilation  de  l'Académie  peur  quelque  rtfonaeqot 
ce  soit«  on  sera  forcé  d'en  venir  à  i*étude  d'oae  réforme  complète  et  totide.  Ces  vieilleiiD'f' 
lotions. ne  se  soutiennent  que  par  des  prodiges  d'équ}UlH*e  et  è  la  oon^iiop  de  n'y  ptf^ 
clier^fùt-ce  le  pins  légèrement  possible.  La  plus  petite  cheviUe  q«*0D  dé^aufet  tout  s'écnwie. 
Aiosi,  quand  oo  examinera  la  raison  d'être  de  la  section  d'accoucbemests.  on  n'en  ^^ 
vraiment  aucune,  et  Ton  dira  :  pourquoi  a-t*on  séparé  les  accouchements  d'une  des  seeiiotf 
chirurgicales  ;  el  Ton  se  demandera  pourquoi,  dans  celles-ci,  avoir  séparé  la  patbologle  cur 
rurgicale  de  la  médecine  opératoire?  pourquoi  n'avoir  pas  réuni  la  paihoiogie  médicale  eU 
thérapeutique  et  l'anatomie  pathologique?  pourquoi  la  séparation  de  raoatomie,  de  hw 
siologie  et  de  la  médecine  vétérinaire  et  de  Phistoire  naturelle?  pourquoi  ne  pas  fiir^^H^ 
daos  la  secliun  d'hygiène  et  de  médecine  légale  la  phreique  et  la  chimie»  qni  soolii^i^''' 
véritable  place  ?  pourquoi?... 

.  On  n'en  finirait  pas  de  ces  questions;  mais»  à  ceux  qui  veydroni  s'en  doonsr  Is  ^ 
Texamen  prouv.era  qo'oo  pourrait  parfaitement  réduire  les  sections  à  qoaire  ^^^^'^ 
jsn  y  eompreaant  ceii^  que,  de  plos  en  plus,  ooos  croyons  iodispeoaable  :  de  phiK^pv^ 
d'histoire  et  de  littérature  ipédicales. 
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accablement,  et  je  ne  puis  lai  arracher  une  parole;  les  pupilles  sont  dilatées,  les 
membres  immobiles.  Lie  pouls  marque  120;  la  température  du  corps,  30<»,2.  Ce  n'eat 
pas  là  un  degré  trèsétevé  ;  mais,  d'après  la  déclaration  de  la  mère,  l'enfant,  daiia  le 
courant  de  la  nuit,  a  été  beaucoup  plus  brûlant.  Le  ventre»  souple  dans  toute  son 
étendue,  paraît  dans  un  état  satisfaisant;  et  la  poitrine,  sonore  partout»  fait  entendre 
partout  lé  murmure  respiratoire  parfaitement  normal.  A  peine  ai-je  achevé  mon  exa- 
men, que  les  muscles  de  la  face  s'agitent,  pendant  deux  minutes  à  peu  près,  de 
mouvements  (^onvulsifs  à  la  suite  desquels  le  pelH  malade  retombe  dans  une  immo- 
bilité absolue.  Tout  ici  accuse  un  travail  morbide  dans  l'encéphale;  mais  de  quelle 
nature  ce  travail,  et  à  quel  élément  étîologique  le  rattacher?  Est*ce  là  une  lésion 
locale^  une  simple  fnflammalion  des  méninges,  partagée,  à  certain  degré,  par  le  tissu 
même  du  cerveau?  Et  faut-il  concentrer  uniquement  sur  ce  point  notre  action  théra- 
peutique? Posés  de  cette  manière,  les  termes  du  problème  sont  incomplets,  et  vous 
ne  sauriez  ainsi  arriver  à  une  solution  heureuse.  C'est  ici  surtout  que  la  chaleur  ani** 
maie  prend  une  haute  signification;  car  il  faut  ne  point  oublier  que  les  airections 
limitées  au  cerveau,  les  affections  idiopathiques  de  cet  organe,  comme  on  dit  à 
l'école,  enchaînent  les  forces  calorisatrices,  et  produisent  ainsi  pliitèt  abaissement 
qu'élévation  dans  la  température  du  corps.  C'est  donc  là  un  élément  précieux  de 
diagnostic,  et  je  me  garderai  bien  de  le  négliger  dans  le  fait  spécial  qui  nous  occupe. 
En  constatant,  chez  mon  jeune  malade,  une  température  supérieure  à  39»,  je  n'hé* 
site  pas  à  exonérer  de  l'initiative  morbide  le  cerveau,  si- engagé  qu'il  soit,  pour  la 
reporter  au  sang  lui-môme,  seul  capable,  par  ses  diverses  contaminations,  de  porter 
la  température  organique  à  ses  degrés  extrêmes.  En  un  mot,  je  me  vois  en  présence 
d'une  Oëvre  pernicieuse,  et,  à  mes  yeux,  l'intervention  du  cerveau  n'est  ici  qu'un 
acte  secondaire  subordonné  au  principe  même  de  cette  fièvre.  Naturellement  tracée 
par  cette  interprétation»  ma  thérapeutique  se  borne  à  l'emploi  du  sulfate  de  quinine, 
et  une  prompte  gnérison  vient  une  fois  de  plus  consacrer  la  valeur  de  la  température 
animale  comme  élément  de  diagnostic.  L'assoupissement  se  dissipe  dans  la  journée 
même  pour  no  plus  se  reproduire,  et,  sauf  un  léger  accès  fébrile  qui  survient  encore 
trois  nuits  de  suite,  comme  pour  ajouter,  sur  lé  caractère  de  la  maladie,  un  surcroît 
de  démonstration,  l'enfant  a  immédiatement  retrouvé  son  état  normal. 
En  voyant  cet  enfant  si  promptemcnt  rendu  à  la  santé,  je  ne  pus  me  défendre 

mmssmttsssssssssssssssssssssssssstsssssss^ 

Si  peu  que  nous  apercevions  quelque  tendance  à  entrer  dans  cette  voie,  nous  pourrons 
développer  ce  ttième  de  la  réduction  des  sections  de  l'Académie  de  médecine,  et  nous  cher- 
cherons à  faire  valoir  les  avantages  de  cette  mesure  pour  TAcadémie  elle-même. 

Tavais  eu  une  prévision  jasle  en  pensant  que  M.  le  mlnistl-e  de  Tlnstraotion  publique 
n'avait  pas  consulté  seuletneot  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  sur  la  question  de  la  réorga- 
Bisaiion  de  l'enseignement  de  la  médecine.  En  effet»  j'apprends  que  pareille  demande  a  été 
adressée  non-sealemeat  aux  Facultés  de  Montpellier  et  dé  Strasbourg»  mais  encore  aux  dix* 
huit  écoles  préparatoires. 

M.  le  ministre  a  dû  poser  un  qneslionnaire,  et  devant  tontes  les  réponses,  qui.  probable* 
ment  ne  seront  pas  uniformes»  il  n'aura  que  rembarras  du  choix. 

D' SlîfPLICE.    - 


PRIX.  -^  Sous  le  nom  de  PHw  Ouislain^  la  Société  de  médecioe  de  Gand  met  au  concours 
la  question  suivante  :  Bxpater  les  doctrines  médicaiês  drnit  CrnsembU  amstiUu  aujowrtCkui 
ia  ptychiâitie, 

L'aaieur  diseotera  leur  valeur  en  les  comparant»  s'il  yaJieu»  entre  elles  et  avec  celles  qui 
ont  eU'Couraantérleoreiaent,  Il  fera  ressortir  les  progrès  réalisés»  eo  insistant  surtout  sur 
riofloence  qu'ont  pu  avoir  les  travaux  de  GaisUdo. 

Les  mémoires  doivent  être  adressés,  franco,  avant  le  i*'  octobre  1869,  à. MM.  les  prési* 
dents  ou  secrétaires  de  la  Société. 

Un  prix  et  une  médaille  d*or  de  là  valeur  de  500  francs»  le  titre  de  membre  correspondant 
et  cinquante  exemplkh'es  seront  accordés  à  Tauteurdu  mémoire  couronné.  (Archives  et  fiir(« 
Min  detû  Soc,  de  méd.  de  Qand^  janvier  1860.) 
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d'un«ealiweat  douloureux,  au  swiyenfr.cl'un  homme  de  quarante  an«,  plem  deyw 
et  de  force,  et  doat  la  mort,  rapide  me  frappa  de  «urprise  et  pour  tum  dire  de  stu- 
Défaclion.  Cet  homme,  après  avoir  été  saisi,  pendant  la  nuit,  dune  vive  agitation, 
était  resté,  le  maUn,  à  l'heure  ordinaireda  résveil.dws  un  assoupissement  profond. 
Mandé  sur-le-champ,  je  lui  pratiquai,  une  copieuse  saignée  du  bras,  après  laqucl  e, 
reprenant  l'usage  de  ses  sens,  il  se  plaignit  simplement  d'un  fort  mal  de  tète.  U 
tendeœain  matin  je  le  trouvai  à  table,  mangeant  de  bon  appétit  une  ade  de  poulet, 
STcTàTa  guérison.  Je  m'applaudissais  vivement  de  la  sa  gnée  que  j'avais  pratw 
aafe  Ta  vdlle,  et  je  n'hésitai  paa  à  reporter  à  cette  tbérapeuHque  l^owieur  dun  a 
Swmp?,^suUfct..l  a  déception  ne  se  at  pas  attendre  :  la  nu.t  suivante,  l  agitation  » 
îSèS  et.  comme  à  la  première  atteinte,  M  place  à  l'assoapissement.  Je  m  em- 
iSi  de  pratiquer  une  nonvelle  saignée;  je  Os  promener  des  sinapismes  sur 
diverses  parues  du  corps;  je  fis  administrer  des  lavements  purgatife;  lou^  fui  inulile 
S  irctîa  mort  survint  nprès  quelques  heures  d'un  coma  profond.  Je  sea» 
encore  ce  le  peau  brûlante  qui  captivait  vivement  mon  attention,  et  dont  la  «gniC 
Si  «'échappait,  Maisil.y*  trente  ans  de  cela,  et  je  ne  savais  de  la  calonfication 
Sue  i  qui  était  enseigné  alors,  «'e8t.à:dire„en  pbysiologie,  peu  do  chose;  en  patho- 
loaierien.  Aujourd'hui,  sur  la  simple  indicaUon  du  thermomètre,  je  déclarerais  sans 
bSitition  l'existence  d'une  lièvre  pernicieuse,  et,  si  je  saignais  le  malade  pour 
dteager  le  cerveau,  je  ne  manquerais  pas  d'administrer  simulUnémenl  le  sulfate  de 
quinze,  pour  attaquer  et  détruire  le  mal  dans  son  principe  même. 

A  neù  près  à  la  môme  époque,  un  malheur  semblable  venait  encore  affliger  m 
nratiaue  :  Je  donnais  des  soins,  de  concert  avec  un  honorable  confrère»  a  up  jeone 
homme  de  30  ans,  qui  frappé,  la  veille  au  soir,  d'une  fièvre  ardente,  n  avait  cessé 
de  délirer.  Notre  diagnostic  commun  fut  que  le  malade  était  atteint  de  ineDingite. 
Une  «aiKnée  du  bras  avait  été  pratiquée  dès  le  début  ;  une  nouvelle  saignée  fat  pra- 
tiauée  ù  l'instant  môme,  des  sangsues  furent  en  même  temps  appliquées  «a  parties 
latérales  du  cou,  et  nous  prescrivîmes  quelques  doses  de  calomel  pour  aercet, 
disions-nous,  une  «ction  dérivative  sur  l'intestin.  Chet  le  précédent  m^e,  une 
apmxie  complète  avait  séparé  les  dem  accès,  dont  le  dermer  fut  si  falaL  Nous 
n'observâmes  ici  qu'une  simple  rémission,  mais  une  rémission  de  plusieurs  heures, 
merauée  par  l'apaisement  de  tous  {es  accidcnU  cérébraux,  une  rémission  teMement 
accuaée.  que.  déjà  le  malade  organisait,  dans  une  pensée  de  reconnaissance,  une 
neUte  fête  à  laquelle  il  conviait  ses  deux  médecins.  La  nuit  suivante  vint  bnser  toutes 
ses  disnositions  :  le  délire  éclata  de  nouveau,  plus  intense  que  la  veille.et,  celte  fois, 
ftit  suivi  d'un  profond. assoupissement.  Le  malade  vécut  deux  jours  encore,  altcraa- 
tivemant  assoupi  et  ngiié,  mais  sans  rémission  sensible.le  me  rappeUe^eUe  cbalw 
ardente  qui  m'était  déèagréable  k  la  main  ;  je  la  «s  remarquer  à  mon  confrère  ;  ma» 
ce  phénomène,  l'interprétant  dans  le  sens  des  lotaliaaUon»  mcwbidea,  noos  leeoBB- 
dériobs  comirie  la  raefenre  même  de  l'acuité  K  laqnellè  s'élevait  la  ^egnasie  oé- 
ningienne,  et  ce  fut  ainsi  un  malheur  de  plus  à  mettre  sur  le  compte  de  Vinsnttaafe 
de  la  science  à  l'endroit  de  la  température  organique; 

Ces  faits  me  frappèrent  vivement  :  je  m'étonnai  de  tes  rechutes  si  proropleiKJil 
mortelles  au  moment  même  où  je  croyais  tenir  la  guérison,  et  l'idée  ne  me  vint  pas 
d'iweflèvre pernicieuse,  mnt j'étaie enUetenu,  par  dçe njalttçséiniBent»,  daueette 
«oAvielàon,.  que  fa  fièvi^pornieUus^n»  *9  r^wfoMre  p»iiU  à  Parit.  Cette  opuuM^at 
tellement  dominante  aujourd'hui  encore,  que  les  praUciens  les  plus  écoutés  lapi^ 
élttYnént  sans  i^éserve.Ce  désorafeipfofcind  de  ttnites  lesftrtttiw»,  «InwWe  géténi 
de  l'trganismé,  cette  empretatè  sinistre  qui  exprimé  k  qaeT  degrt  reiWenee  «« 
compromise,  rien  ne  saurait  les  détourner  dé  lenrspréoccnpatîonshabitudle;!»*» 
faut  une  affection  Idéale,  et,  quand  ils  ont  pu  détacher  de  ce  grand  monvenKnt 
morbide,  quelque  phlegmasie  viscérale,  si  légère,  si  limitée  qu'elle  soit,  leur  da- 
gnçpiicest  fait.  Les  revers  qu!ils  essuient,  c'est  encore  autour  du  diagnosUc  ana»»- 
mique  qu'ils  "en  cherchent  la  raison,  et  oa  les,  voit  alors  créer  des  sopposiaoe 
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petil*étre  adinî6»U>tes,mai8  parmi  lesquelles  ta  flëvre  pernicieuse  n'a  poinl  de  plare, 
f  J*ai  pensé,,  disait  le  docteur  lierYieux,  en  rendant  compte,  devant  la,  Sociélé.  mé* 
i  dicale  des  bAffilaux,  de  la  mort  ai  prompte  de  Béraud,  J*aî  pensé  à  un  typbus  au 
a  i  u^e  fièvre  pemioieuse  à  fqrme  pueumoDique,  auquel  cas  la  lésioo  pectorale. 
«  devient  la  léaioQ  secondaire»  tandis  que  Tétat  général  serait  réimpression  d'une 
tt  sortei  d'empoiSQanementl  Ce  mode  d'interprétation  des  accidents  auxquels  a  suc- 
c  QOi^bé  iHktre  collègue  satisfait,  .oertainemept  l'esprit,  mais  comme  la  variété  de 
i  iypk^  .pu  de  fièvre  ^pernicieuse,  qu'il  faut  admettra  dans  cette  hypothèse,  est 
c  pàelqMe  cMùê&  d^  tellemeni  rare  sur  le  territoire  de  PariSf  que  chacun  de  vous 
«  n'en  a  peut-être  jamais  observé  un  seul  exemple,  j'avoue  ne  pouvoir  me  défendre 
t  d^une  eertaiae  répugnance  à  ranger  le  cas  de  Béraud  dans  la  catégorie  des  faits 

fl  rarissfinee »  Mt  Hervieux  accepte  plus  volontiers  alors  l'hypothèse  d'une 

tirùmb^êe  4e  l'artère  puhnanaire. 

La  fièvro  pepnicîeusa  rare. à  P^risl  Mais  c'est  là  une  erreur  déplorable,  sous 
la  pression  de.  laquelle  les  victimes  succèdent  aux.  victimes^  et  contre  laquelle  je  no 
cesBerai  de  protester;  le  thermomètre  à  M  maki*  Car  c'est  là,  c'est  à  réchello  de 
la  température  animale,  que  vous  démasquerez  l'insîdifMœe  piatodie,  là  que  vous 
déùoDoerez!,  «t  la  fièvre  qui  est  l'effet  de  la  phlegmasiei  et  la  .fièvre  qui  en  est  iq 
cause.  Non,  la  fièvre  pernicieuse  n'e^t  pas  rare  à  Paris,, et,  depuis  que  ques  études 
sur  la  chaleur  animale  m'ont  mis  en  mesure  de  la  reconnaUre,  je  l'ai  rencontrée 
fréquemment;  je  l'ai  rencontrée  à  tous  les  degrés  d'iniensité,  comme  sous  tous  les 
déguisements.  Ce  n'est  qu'exceptionnellement  que  la  fièivre  pernicieuse  sévit  cous 
une  forme  franebeiQeet  intermittente,  avec  ses  trois  stades- classiques  :  frisiùnj  eha^ 
leur^  ilfetir;la  marobe  en  est  plutôt  rémittente^  et  il  arrjve  même  assez  fréquem- 
ment que  les  symptômes  eq  soient  tout  à  fait  continus,  sauf  à  devenir  rémittents 
aussttôl  9M,  par  une  mâdication  appropriée,  on  est  parvenu  à  réduire  rintensHé 
de  la  midadie.  Parfois  la  phlegmasle  viscérale,  qui  est  nn  des  caraetères  de  la  fièvre, 
peraicteuae,  éclate  au  début  avec  la  fièvre  elle-même;  parfois,  au  contraire,  elle  ne 
surgit  que  dans  le  cours  de  eelle^i*  Et,  à  ce  stijet,  je  ferai  une  remarque  dont  Ylm^ 
portance  niécbappera  sans  doute  à  personne,  e'est  qu'il  est  nécessaire,  alors  que 
sévît  une  fièvre  essenliaUe,  de  renouveler  qans  cesse  l'examen  général  du  malade  M 
de  saiqir  ainsi  les  explosions  inflammatoires  au  premier  signal.  A  ee  |)rix  seulement 
on  évitera  de  fftcheusea  surprises.  Que  do  médecins  OiU  été  confondus,  alors  qu'un 
consultant  venait  leur  démontrer,  par.  la  percusaion  et  l'auscultation,  l-eaisteiioe 
ineontestsUe  d'une  pneumonie  I  Vainement  alors  tHf>  alléguaient  que  cetle  pnea^ 
monie  était  toute  réeente^  que,  la  veille  enooïe^  U  ne  s'en  révélait  aucun  indice;  an 
souffle  et  à  lé  médité  qu'on  leur  faisait  percevoir»  île  finissaient  par  croire  qn'ila 
avaleol  manqué  de  vigitodce;  et  l'on  sait  avec  quel  empressement  les  assistants 
saisissent  les  moindres  apparetices,  les  moindres  prétextes  pour  rejeter  sur  le  mé- 
decin tdus  les  to^ts  de  la  maladie.  Je  fus  appelé  en  co^nsultalion,  conjointement  avec 
un  dos  tnédecins  les*  piu«  renommés  do  Paris^  pour=  un  malAde  auquel  donnait  des. 
sbina  un  praticien  d'un  «avoir  inconleaté.  Alité  depuis  quatre  jMirs,  et  brûlé  par  la. 
fièvre,  le  malado.no  de  plaîgiiail  qne.de  la  tète,  nais  il  s'en  plaignait*  vivement,* 
Qt  atec  raison,  car  Ja  douleur  compressîve.qu'iN éprouvait  ne  lui  avait  permis,, 
juaque-^àt.ni  aommeil  4ii.  repos^  Une  grande»  agitalion  s'était  jointe,  chaque  nuit, 
à  riosonme;  et,  enfin,  était  survenu  ledéliie,  phénomène  inquiétant  qui,  en  jetant: 
Talarmie  dans  lafamille,!  avait  fait  naître  le  déair4'une  consultation^  Le  nual  avail 
ajnsi  fiiit  un  progrès,  chaque  jour,  malgré  noe  thérapeutique  fort  active»  ihérapeuliqûe 
dont  les  .émissions  sanguines  et  les  purgatifs  avaient  été  les  prindpaiix  éléments. 
Apcès  avoir  éqouté  le  récit  de  notre  confrère,  le  médecin^  appelé  avec  moi>  procéda 
inunédÂaKement  à  rexemen  de  la  poitrine,  et  découvrit  une  pneumonie  poatévieare,* 
supérieure,  gauQb^»  li'effet  d'une  telle  lévélation  sur  les  assistants  fut  prompt  :  un 
iMwreaksnt'Sepfodttiisitpepmi  eux,  danele^uel  ne  aatrailiasait^ue  trop  leur  sentie 
i^mtjd-isorimtiiationià  i'endMitde  leur  nKédadn.  Vaiqemoity  lovaque  pexaÉiinai  à 
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mon  tour  le  malade,  je  me  rangeai  à  celle  opinion,  que  la  pneumonie  constatée  ne 
pouvait  être  que  de  date  fort  récente;  vainement  j'appuyai  ma  déclaration,  de  celle 
cîrconslance  que  celle  phlegmasie  était  fort  peu  étendue,  et  qu'elle  n'avait  eu  le  temps 
encore  de  s'annoncer  ni  par  l'oppression,  ni  par  la  plus  petite  toux;  l'impression 
était  produite,  et  notre  distingué  confrère  portait  ainsi  la  peine  imméritée  de  n*avoir 
pas  examiné  son  malade  immédiatement  avant  notre  arrivée.  Quoi  qu'il  en  soit  de  cette 
pneumonie,  le  caractère  m'en  était  décelé  par  la  température  élevée  du  malade,  qui 
atteignait  40«,5;  purement  symptomalique,  elle  se  Hait  à  une  fièvre  pernlcîcnsc,  et 
c'est  à  ce  titre  môme  qu'elle  siégeait  à  gauche,  en  arrière  et  en  haut,  comme  presqoe 
toutes  les  pneumonies  du  môme  genre.  Certes,  je  n'espérais  pas  entraîner  mes  deux 
confrères  à  mon  opinion  sur  la  nature  de  la  maîadîc,  et  ce  n'était  point  le  lieu 
d'ouvrir  une  discussion  à  ce  sujet.  Mais  il  me  fallait  arriver  à  l'emploi  du  sulfate  de 
quinine;  et,  me  montrant  facile  sur  la  thérapeutique  à  instituer  contre  les  manifes- 
tations locales  qu'il  était  rationnel  d'ailleurs  de  combattre,  je  m'autorisai  du 
paroxysme  qui  jusqu'ici  avait  éclaté,  chaque  nuit,  pour  faire  au  fébrifuge  une  place 
dans  le  frait^ment  que  nous  allions  prescrire.  Le  sulffete  de  quinine,  le  kermès  mi- 
néral et  le  musc  fbrent  administrés  simuUanêment;  et  le  succès  de  cette  triple  mé- 
dication fut  des  plus  rapides  :  dès  le  lendemain,  déjà,  il  ne  Testait  pins  la  moindre 
trace  de  pneumonie,  et,  trois  jours  après  notre  réunion,  lésion  pulmonaire,  acci- 
dents cérébraux  et  paroxysme  nocturne,  tout  était  dissipé. 

Si,  comprenant  la  signification  qu'avait  ici  l'ascension  exagérée  de  la  chaleur 
(jrganique,  l'excellent  praticien  qui  donnait  des  soins  à  ce  malade  avait  dénoncé  la 
fièvre  pernicieose;  si,  dans  la  défiance  des  irradiations  inflammatoires  ordinaires  à 
cette  fièvre,  il  avait  constamment  tenu  son  attention  éveillée  sur  tons  lesr  viscères,  il 
aurait  fait  lui-môme,  sans  surprise,  cette  révélation  qti'il  hii  fiillut  subir,  et  il  aurait 
ainsi  maintenu  auprès  de  son  malade,  tout  son  prestige  et  toute  son  autorité.  Plus 
j'avance  dans  la  carrière,  plus  je  m'aperçois  que  le  médecin  ne  saurait  apporter,  sur 
ce  point,  trop  de  vigilance.  J'avais  à  soigner  récemment  une  jeune  fille  dQ  7  ans^ 
Irès^débîle  de  constitution,  et  pour  laquelle  les  parents  demandèrent  une  consultation 
à  laquelle  je  m'empressai  de  souscrire.  Une  fièvre  pernicieuse  la  travaillait  depuis 
élx  jours,  qui  ne  s'était  accusée  d'abord  que  par  nne  forte  ascension  de  la  tempéra- 
ture du  corps,  400,2,  ascension  à  laquelle  se  joignait  une  fréquence  du  pouls  portée 
h  180  pulsations  par  minute.  Mais  vers  le  quatrième  jour,  avait  éclaté  nne  pneumonie 
dans  tonte  la  partie  postérieure  du  côté  gauche,  et  cette  pneumonie,  qui  se  révélail 
tant  par  te  soufiSe  et  la  maillé  que  par  la  toux,  l'oppression  et  la  fï'équence  de  la  res- 
piration portée  à  80  inspirations  par  minute,  cette  pneumonie,  dis-je,  l'explosion  en 
avait  été  marquée  par  un  abaissemeni  de  la  chaleur  pyrétique  qui,  de  40«,2,  était 
descendue  à  39^.  Les  fièvres  éruptives  nous  montrent  fréquemment  un  phénonèoe 
semblable;  car  il  n'est  pas  rare,  au.  moment  où  éclate  l'éruption  cutanée,  de  constater 
une  diminution  dans  les  syinptômes  fébriles.  Quoi  qu'il  en  soit,  à  peine  établie,  la 
pneumonie,  chez  notre  jeune  fille,  était  déjà  en  voie  de  résolution,  comme  il  arrive 
à  tontes  les  phlegmasies  placées  sons  la  dépendance  de  la  fièvre  pemlcieiiae,  quand 
on  a  soin  d'administrer  le  sulfate  de  quinine;  et  l'on  pense  bien  que,  sous  ce  rap- 
porty  je  ne  me  trouvais  pas  en  défaut.  Cependant,  je  me  tenais  dans  une  prudente 
déflanoe  :  j'ai  vu,  plus  d'une  fois,  le  côté  droit  envahi  après  le  gauche;  j'en  avais 
prévenu  les  parents,  et  j'avais  ajouté  que,  si  la  pneumonie  éelatait  à  droite,  elle  se 
résoudrait  au  moins  aussi  vite  qu'à  gauche.  La  prédiction  s'acoompltaMdt  le  jour 
môme  de  la  consultation;  il  ne  restait  alors,  après  quarante^huit  heurtes  de  durée, 
que  quelques  vestiges  d'inflammation  à  la  partie  supérieure  du  poumon  gauche;  mab 
le  poumon  droit  était  envahi  dans  toute  sa  partie  postérieure  comme  l'avait  été 
le  premier  frappé.  Je  fis  moi-même  cette  révélation  quelque  minutes  avant  rarrifée 
de  mon  confrère,  et  les  parents  n'en  furent  nullement  surpris,  puisque,  d'avance,  ils 
étaient  avertis.  Notre  réunion  fut  très^csilnie;  seulement  mon  coniRrère,  ne  mesurant 
que  la  lésion  locale,  sans  se  préoccuper  de  réiément  morbide  qui  la  dominait,  porta 
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un  pronostic  beaucoup  plus  sévère  que  le  mien,  pronostic  qui  heureosement  ne  se 
réalisa  pas.  Le  neuvième  jour,  à  dater  du  début  de  la  maladie,  et  le  sixième  de  Tex* 
plosîon  de  la  première  pneumonie,  la  guéiison  était  complète. 

Que  serait  devenue  ici  mon  autorité  si,  me  laissant  devancer  par  un  praticien 
d'une  haute  position,  j'avais  attendu  que  la  pneumonie  me  fût  indiquée  à  droite, 
alors  que  je  n'aurais  encore  parlé  que  du  côté  gauche?  Aux  yeux  des  assistants,. 
j'aurais  évidemment  failli  au .  diagnostic  ;  j'aqrais  attaqué  la  pneumonie  à  gauche 
alors  qu'elle  était  à  droite.  Et  ce  n'est  pas  tout  :  cette  pneumonie  eût  été  toute 
la  maladie,  ia  seule  sur  laquelle  on  dût  concentrer  toutes  les  forces  de  la  thérapeu- 
tique; et,  perdant  ainsi  toute  autorité  à  l'endroit  du  diagnostic,  je  perdais  toute 
influence  à  l'endroit  du  traitement.  On  abandonnait  l'usage  da  sulfate  de  quinine, 
et  la  mort  de  l'enfant,  qui  serait  sans  doute  survenue,  c'eût  été  moi  qui  en  aurais 
porté  la  responsabilité.  Loin  de  là,  J'avais  tout  prévu,  tout  annoncé,  tout  vérifié;  je 
n'avais  à  redouter  aucun  contrôle. 

{La  suite  à  un  prochain  numéro.) 


BIBLIOTHÈQUE. 


DICTIOUAIIU  AimUEL  aCS  PROanÈS  des  sciences  et  des  INSTITUTlOllS  MÉDICALES  ;  suite  et 
complément  de  tous  les  Dictionnaires,  par  M.  P.  Garuibr,  médecin  de  Pasile  de  Bon- 
Secours,  chevalier  de  Tordre  du  Christ  de  Portugal,  rédacteur  de  VUnion  Médicale,  précédé 
d'une  Introduction  par  M.  Amédée  Latodb.  Un  vol.  in-^lS  de  7/i0  pages  très*compactes. 
DeozièBie  aonée,  1365.  Germer-Baillière,  libraire-éditeur,  rue  de  rÉcole-de-Médeolne,  17.  • 

(  Sttiteet  fin.  —  Voir  le  saméro  da  tS  mars.) 

Quoique  moins  abondaotei  la  moisson  recQeillie  dans  le  obampide  la  palbologie  cbirorgi- 
cale  offre  un  réel  intérèU  En  voici  les  détails  les  plus  importants  : 

L'article >lmpu<a/i(mconlienl  une  bien  intéressante  observation  d'ankpuUUon  de  la  lavgue* 
pratiquée. par  le  professeur  Syme  (d'Ëdimbours)  dans  des  conditions  qui  en  onl  rendu  le 
succès  remarquable. 

L'article  Anévrysme  est  riche  de  renseignements.  Au  point  de  vue  du  diagnostic,  on  lira 
avec  intérêt  la  nouvelle  tentative  folle  arec  succès  par  Potain  pour  découvrir  un  anévrysme 
de  raorleau  moyen  du  laryngoscope.  Deux  observations  nouvelks  d'anévrysme  arlérioso* 
veineux, dues  à  Gallard  et  Lelennenr,  sont  résumées  avec  soin.  Une  observation  trèsrcurieuse 
d'anévrysme  poplité  guéri  par  remploi  de  Tacétate  de  plomb  encouragera  peut-être  lesprat»-* 
cteM  à  recourir  pins  souvent  à  ce  traitement.  Par  contre,  le  danger  des  îDjeclions  coagn- 
leotes  est  mit  dans  tout  son  jour  par  une  observation  on  ne  peut' plus  curieuse  de  Gliabrier, 
et  dans  laquelle  l'injection  coagulante  a  été  suivie  de  la  momification  ei  de  la  gangrène  de 
la  main*  SHes  ont  mèmeprovoqné  la  mort  dans  deux  cas  de  n»vus. 

A  Tarticle  Cancer,  Pun  des  pins  étendus  du  volume,,  on  trouvera  résumées  les  recherches 
de  Ghardotsur  làparapUgie  àouU>vtrms9  occasionnée  par  des  dépôts  cancéreux  dans  le  corps 
des  vertèbres  lombaires,  et  tous  les  essais  de  traitement  tentés  contre  cette  aiTreuse  niala* 
die  :  la  nitrobenzioe,  le  perchlorure  de  fer,  les  injections  hypodermiques,  Pacide  citrique, 
comme  ilioyen  sédatif  des  douleurs. 

Un  no^dveau  tratlement  ù^b  kystes  d»  f ovaire^  le  traitement  par  aspiration,  proposé  par. 
Buys,  à  étélodtqoé  avec  étendue,  et  deux  observations  dues  à  Bergeret  (d'Arbois)  deux  nou- 
veaux 'floceès  de>  tpaitement  de  ces  kystes  par  les  sondes  &  demeure,  ont  été  reproduites  et. 
appréciées.  Lescssaîs  de  traitement  par  Pélectropunoture  et  |Mir  le  cbl<M'ate  de.  potasse  sont 
également  cités. 

Tout  ce  qui  a  été  publié  d'intéressant  sur  les  tussations  a  été  indiqué  et  décril.< 

Vùviarieiomii  s  donné  Ueu  à  dé  Doanbremea  puttlioationsdcnl  M.  Garnier  a  présenté  Pana- 
lyse.  Ainsi  le  Dictitnmaire  donne  le  résumé  des  opérations  nonvelles  pratiquées  par  Kmberlé, 
Ooorty,  Brulet,  tterrst;  Péao,  Labbé,  lilchet,  Gayet»  etc.  Le  Dûlî^wiotra  donne  également 
la  statistique  des  résbltats  obtenqapar  piusiétirs  praticiens  de  l'Angleterre  et  d'antres  pays, 
statistique  qui,  si  elle  est  basée  sur  des  faits  comparables,,  permet  de  fonder  une  opinion  sur 
cette  grave  opération. 

Le  traitement  des  ptaies  pénétrantes  du  §mm  a  été  le  sujet  d'une  discusaion  intéressante 


Digitized  by 


Google 


5M  L'UNION  mtDIGALB. 


et  étendue  à  la  Société  de  chirurgie  et  a  susdlé  des  commonicatiûiig  oou^eeideneAl  d« 

membre»  de  la  Société»  mais  aussi  d'uo  grand  nombre  d^aulres  chirurgiens. 

Un  nouveau  cas  de  polype  laryngien^  traité  par  la  trachéotomie,  a  fourni  l'occasion  d'ana- 
lyser nn  mémoire  dans  lequel  Gibb  a  indiqué  tous  les  cas  connus  de  ce  traitement  avec  leurs 
résultats. 

Le  traitement  des  polypes  naso-pharyngîens  par  une  méthode  qui  épargne  de  graves  et 
effrayantes  mutilations,  a  été  porté  k  la  Société  de  chirurgie  par  A.  Gnérin  et  y  a  soulevé 
une  discussion  des  plus  intéressantes,  dont  le  DictionnAire  éo^ue  lecolttpte  renda  ana- 
lytique. 

La  question  des  résections  soui-périosiées  est  toujours  à  Tordre  da  jour.  La  reprodactioo 
des  os  après  ces  rései^tions,  contestée  par  Sédiiiol  et  OecgraDges ,  a  été  déJttiootrée  par  un 
fait  nouveau  présenté  par  Ollier,  et  que  le  Dictionnaire  reproduit^  OUier  a  égalemeat  fait 
connaître  un  nouveau  procédé  de^  résections  articuLiires ,  auquel  semblent  attachés  quel- 
ques avantages. 

Des  modifications,  qui  paraissent  heureuses,  au  manuel  opératoire  de  la  siapkylorraphie, 
ont  été  apportées  par  Trélat  et  méritaient  d'être  consignées  dans  le  Dictionnaire. 

Le  mémoire  de  Gosselin  sur  la  tarsatgie  et  la  discussion  qu'il  a  suscitée  à  PAcadémiede 
médecine  sont  fidèlement  résumés. 

Une  très-intéressante  discussion  sur  Vurithrùtcmie^  à  la  Société  de  chirurgie,  a  été  repro- 
duite dans  ses  traits  principaux,  accompagnée  d'un  résumé  d'autres  travaux  sur  oe  sujet 
publiés  en  France  et  à  l'étranger. 

L^' gangrené  de  Cuiérus  est  une  affection  rare  ;  Hervienx  en  a  obserré  un  casWn  réel  dont 
le  Dictionnaire  donne  les  principaux  détails. 

Sons  le  titre  Accouchement^  M.  Garnier  a  très^heareusement  résumé  un  gnod  nombre  de 
publications,  dont  les  principales  sont  celles  de  Goyot  sur  la  mortalité  des  femmes  en 
couches  à  la  Maternité  de  Paris»  tgr  les  morts  .subites  avant,  pendant  et  après  Taccoucbe- 
ment,  sujet  qui  a  occupé  plusieurs  médecins  ;  sur  l'accouchement  précipité. 

Au  mot  Avoriement,  le  DieHonntdrt  reproduit  en  snbstanoe  une  trè»-lotériMUle  obser- 
vation d'avortement  provoqué,  pubHée  par  Devtlliérs,  et  au  mot  Dysiode  tous  les  Ails  ia- 
portants  qui  ont  été  publiés  snr  ce  sujet. 

Le  relâchement  des  symphyses,  suite  de  couches,  a  été  sujet  d'une  excellente  leçon  et  cU« 
nique  de  Trousseau,  très-substanliellement  analysée  dans  le  Dictionnaire. 

A  Tartiete  Amawrose,  on  lira  avec  Intérêt  une  observation  de  Hark,  d'amiorose  k  U  snlle 
d-accès  épileptiques  et  profondément  modifiée,  ainil  que  Tépilepsie,  par  les  applicatioos 
réfrigérantes  sur  la  partie  inférieure  de  It  région  cervicale,  selon  la  méthode  dn  decteor 
Ghapman. 

Vophthalmoéogie,  d'ailleurs,  a  donné  lien  à  un  grand  nombre  de  travaux  donl  lot  priaô- 
pauK  et  les  plus  ntiies  sont  exactement  indiqués.  Citons  les.  observations  de  proddeaoe  de 
rœil  par  Nuoneley,  celles  de  Slœber  sur  la  pénétration  des  corps  métalliques,  le  Iniaii  de 
Desmares  fils  sur  les  synécbies,  de  Wecker  sur  rophthalmîe  lymphatique,  de  FMasagmes 
sur  Topbthalmie  phlycténulaire,  de  Johnson  sur  l'ophthalmie  strumense. 

Plaçons  ici  Pappareil  imaginé  par  Garrigou-Desarènes  sous  lé  nom  i'atoêeope,  instnnsiiit 
de  progrès  pour  le  diagnostic  des  maladies  de  roreilte. 


Sans  doute,  dans  cette  énumération  que  nous  pourrions  allonger  encore,  on  m  < 
aocone  de  cesgrandeff  décopvertes  qui  changent  l^aspect  d^ane  scienee,  on  qi^  l'eatralaeit 
Irrésistiblement  dans  Une  direction  déterminée.  Mais  les  conditions  de  œ  §enre  aeiil  laiai* 
ment  rares,  et  les  générations  médicales  qui  une  fois  ont  joui' de  ee  speelaele  ne  aoal  j» 
apiielées  fi  ep  jouir  nne  seconde.  Le  commencement  du  xuc*  siècle  a  ru  i»e  grande  agita- 
tion médicale  à  laquelle  a  succédé  une  période  de  défiance  et  de  doute  dont  les  résnllalse^ 
été  de  jeter,  la  science  dans  les  voies  plus  longues  mais  pins  sûres  de  l'obsenelioB  et  et 
l'expérimentation.  La  sdDenee  médicale  observe,  expériaentie  anjoerd'fani»  mais  eMe  dc^st- 
Use  peo.  Bile  fait  provision  de  faits  ponr  arriver  aux  principes,  e4  nat  ne  poorrail  dot 
encore,  sans  témérité,  quels  prrocipes  sortiront  de  la  direction  aetueile  dea  étodes  méâi- 
cales.  Cette -direetitn,  j'anniis  voulu  la  voir  indiquée  et  appréciée  par  le  OtcfûMnavc  Par 
modestie  ou  par  prudence,  U.  Oamiier  s'est  tenn  à  Texpressidn  pure  des  choies  saas 
remonter  au  mobile.  Je  ne  veux  pas  être  plus  ambitieux  que  lui,  et  sorteaft  je  ne  s>e«x  pas 
le  rendre  solidalm  d'opiaiens  et  d'idées  qui  pounaiant  n'être  iws  les  liemiei^  Je  me  herr 
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àùnck  slgnaitr  ee  qoe  jb  troiuve  dam  ceHyre  et  ce  §ue  ja  D*y  trouve  ptasf  et  celle  dernière 
indication  ne  doit  pas  être  prise  pour  un  blàme,  car  personne  miein  que  moi  ae  coi&f>rend^ 
les  difficultés  et  les  périls  d*un  exposé  de  doctrines* 

Voici  006  inqofatiôn  fort  approuvable  : 

Les  concurrents  aui  prix  académiques  ne  trouveront  guère  que  dans  le  Dictionnaire  Tin- 
dication  de  ceux  que  doivent  décerner  tous  les  ans  les  Académies  et  Sociéiés  savantes  de 
France  et  de  Tétrangeâ;-  C'est  une  irè8-l)onnS  Idée  qii'a  ene  U  fif .  OHmiér,  et  nous  renga- 
geons h  la  développer  encore  en  y  ajoutant  des  renseignements  qui  font  défaut,  tels  que 
répoque  de  la  clôture  des  coocovirs  et  ripdicatiQn  des  personnes  auxquelles  les  travaux  et 
mémoires  doivent  être  adressés. 

Dictionnaire  des  propre  des  sciences  et  des  ursTirUTtdNi  midieaiés,  tel  est  le  titre  de  cet 
ouvrage^  el  Fauteur  lui  est  resté  .fidèle.  Ainsi,  pour  les  institutions,  il  donne  la  convention 
internationale  conclue  à  Genève  pour  la  neulralisatioadu  service  sanitaire,  une  analyse  d'un 
intéressant  travail  de  Feignaux  sur  les  secours  volontaires  en  temps  de  guerre,  les  arrêtés, 
règteiiieiils  ci  autnss  dispositioBS  sdAinistraliv^  relatifs  à  renseignemeal  de  la  médecipoet 
de  la  fiharniaciâé  H  indique  également  les  oignions  et  idées  émises  dans  la  Presse  sur  \^ 
cMdloD  -de>  PaenHés  nanvelies,  sur  les  modifications  à  apporter  aux  jurys  d'examen,  sur 
rexiensioa  de  renseignement  libre,  ^r  renseignement  en  Angle^rre,  les  décisions  judi- 
ekireë:  tnléressant  la  profession»  une  analyse  substantielle  de  tout  ce  qui  a  été  publié  suc 
Fadministration  hospitalière,  sur  les  secours  à  domicile»  sur  le  timbre  des  certificats^  sur  le 
secret  médical,'8Qr  la  réorganisUion  du  service  de  santé  de  la  flotte,  etc. 

Je  regrette  néanmoiiA  que  M.  Gsrnier  ii>il  pas  mentionné  les  conférences  bistpriques  et 
littéraires  qui  ont  eu  lien  Tbiver  dernier  è  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  el  que  les  mal- 
heureuses circonstances  qui  viennent  de  se  passer  n'ont  pas  permis  de  continuer  cette  année* 

rai'peat-èli^  beaucoup  d^exigences  pour  ce  DictUmmirey  mais  j'aurais  voulu  qu'il  indi-r 
quàt  les  nominations  et  changements  dans  renseignement,  dans  les  Académies,  en  un  mot 
que  tous  les  ëvén^nents  de  Famée  médicale  fussent  consignés  dans  ce  volume»  qui  devien- 
drait ainsi  Un  recueil  précieux  pour  les  historiens  futurs. 

Atftre  coneldératibn  qui  doit  rendra  H.  ûavoier  moins  réservé,  c'est  que  le  livre  jouit  de 
beaucoup  plus  de  liberté  que  le  journal.  Le  Dietùmnaire  pourra  aborder  toutes  les  questions 
de  ropganisatien  médicale  sans  crainte  de  tomber  sous  la  double  el  terrible  juridiction  de 
Padministratioi^  du  tfhibre  oit  de  iai^liee  correclioAoelle.  Dans  le  {oornal,!  de  par  une 
interptétation  contre  laquelle  la  Presse  vainement  avertie  n'a  rien.fait  pour  ié^'r»  Thygiène 
pafaëq<i»  ai  les  t[«fs4iP9B  d'enseignemeet  s'afipellent  Économie  politique  et  sodale,  et.  ce 
qui  est  contravention  et  délit  dans  le  journal  est  exempt  de  toute  criminalité  dans  le  livre» 
Le  Ose  fbeut  rainer  un  journal»  le  juge  peut  le  détruire,  le  livre  est  k  Pebri  de  ce^  cata- 
strophes» 

Qiae  le  livre  vienne  donc  ici  suppléer  le  journal  et  qite  la  liberté  se  réfugie  dans  l'asile  qui 
lui  reste» 

.  JeQottseiliais  Tan  dernier,  à  M.  Garnier,  une  addition  qu'il  a  trouvée  convenable,  puis^ 
qu'U  Ta  adoptée»  savoir  :  de  conserver  dans  le  Dictionnaire  le  souvenir  des  confrères  méri-< 
tantsqut  ont  payé»  dans  raonéOi.  leur  tribut  à  la  mort.  Le  Dictûmnaire  de  cette  année  pré^ 
sente  cette  iottovatioa,  et  M,  Garnier  l*a  exécutée  avec  talent  et  loyauté,  hts  petites  notices 
qu*il  oomacreao^  morts  sont iremarquables  par  la  sincérité  et  la  justesse  des  a^réciationSf 
maia»  toujours  au  poûnL  de  vue  4q  Thistoire;  j'engage  Tautear  è  donner  avec  précision  les 
titres  acietlifiques  des  médecins  que  la  mort  nous  enlève  et  la  date  exacte  de  leur  décès. 

Je  viens  de  passer  en  revue  les  choses  principales  de  ce  nouveau  volume,  et  l'on  voit  qu'il 
ne  maaque  ni.  d'intérêt  ni  de  variété*.  La  liste  finale  des  auteurs»  contenant  près  de 
1,000  nam8,.6t  pouvant-servir  de  table  des  matières,  démontre  d'ailleurs  la  multiplicité  de^ 
sujets  touchés.  On  peut  me  supposer  un  peu  de  tendresse  aveugle  pour  ce  produit»  non  dq 
mes  œuvres^  mais  de  mes  conseils;  c'est  de  l'ambition  que.  j'ai  pour  lui;  comme  toute 
couvre  bumaii^e,  celle-ci  est  perfectible,^!  c'est  vers  le  progrès  que  je  le  pousse*  Le  Dicf 
tionmdre  s'est  sepsiblement  accru  cette  année»  je  lui  prédis  qu'il  n'en  restera  pas  là  ;  car,  è 
la  simple  exposition  analytique^  l'autour  seatira  le  besoin  d'ajouter  l'examen  et  l'apprécia* 
lion.  ftL  Garnier,  par  cet  ouvrage  siîuI»  peut  se  faire  une  très-belle  place  daus.la  littérature 
médicale.  Le  choix  de  ses  matériaux  est  judicieusement  fait,  peut-être  devra-l-il  accepter 
plas  franchement  l'ordre  alphabétique  et  devenir  plus  sobre  de  titres  généraux  sous  lesquels 
il  classe  beaucoup  de  détails  qu'on  a  peine  à  retrouver  ou  qui  exigent  de  nombreux  renvois» 
Je  t'engage  enflA.  è  4oiuner  un  peu  plus  d'air  et  de  lumière  à  ses  notices,  en  rappelant  quel* 
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ÇMfois  le  point  où  en  était  la  acfenee  aifant  le  tranll,  objet  de  raoaljte,  et  la  BatareencU 
do  progrès  qoe  ce  travail  réalise. 
Cette  dernière  observation  me  parait  essentielle. 

Amédée  Umn. 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 


SOCitTt  IHPÉIIUU  DE  CHIRUlIftiC. 
Séance  ëa  mercredi  14  Mars  1866.  —  Présidence  de  M.  Gttuois. 

'  SoMMAiiE  :  Sur  Tappareil  pour  le  traitement  de  la  coxalgie.  >-  De  l'emploi  de  l'éther  comme  agent 

d'aoestbésie  locale  ;  discussion. 

M.  Bouvier  a  demandé  à  présenter  qnelqnes  considérations  relatives  à  rapparalqa'âa 
mis,  dans  la  précédente  séance,  soos  les  yeux  de  la  Soriété  de  chirorgie.  II.  Giraldès  i  dit 
que  cet  appareil  était  identîqoe  à  celoi  imaginé  et  employé  par  Bilton  dès  Paonée  lau. 
M.  Bouvier  est  allé  aux  renseignements,  et  il  8>flft  asauré,  en  efft,  que  Hiltoo  aviit, 
en  i8A7,  imaginé  et  appliqué  on  appareil  fondé  sur  le  même  principe,  et  à  Toceasloo  doqnel 
il  publie,  en  1861,  un  mémoire  inséré  dans  le  joornal  anglais  rhe  Laneet.  Ce  mémoire,  trti- 
élendn,  peut  èlre  caractérisé  en  deux  mots  :  cVst  une  nonvelle  édition,  à  qoatre-TÎDgt-dix 
ans  de  distance,  d*un  petit  livre  qui  a  ponr  auteur  David,  gendre  de  Lecat^  et  pour  litre: 
Dissertation  sur  Us  effets  du  mouvement  et  du  repos  dons  Us  muiadies  ckirur^ieaUt*  Le  mé- 
moire du  chirurgien  anglais  semble  calqué,  pour  le  fond  et  pour  la  forme,  sauf  les  diffé- 
rences introduites  dans  la  science  par  un  intervalle  de  près  d*un  siècle,  sur  celni  du  chirv- 
gien  françaia.  —  David  établit  d'abord  un  principe  général  adopté  aujourd*hoi  par  la 
pivsqoe  universalité  des  chirurgiens,  le  vrai  principe  du  traitement  des  maladies  irlica- 
laires,  c'est-à-dire  rimmobilisaiion  des  parties  malades.  ■  C'est  à  la  nalure,  dit-il,  iprèi 
avoir  rapporté  un  certain  nombre  de  cas  de  guérison  de  maladies  articulaires  traitées  par  la 
méthode  de  IHmmobiliaation,  c'est  à  la  nature  qu'ont  été  dues  ces  goériaoni  remargoa^ies; 
Part  n'y  a  contribué  qu'en  empêchant  les  monvements,  les  déplaeeme&ts  despnUtiit^ta 
maintenant  lea  membres  à  demeure  dans  les  fanona,  comme  pour  les  fractures.  • 

Avec  des  nuances,  le  mémoire  de  M.  Hilton  est  écrit  tout  entier  an  même  poioldem: 
pour  établir  le  principe  du  traitement  des  maladies  articulaires  par  le  repos  phyiioiogiqoeet 
mécanique. 

L'appareil  dont  se  sert  le  chirurgien  anglais,  et  qu'il  figure  dans  sa  disserlatbo  sans 
le  décrire,  ressemble  à  celui  de  M.  Bouvier  dans  sa  condition  essentielle  et  fondaoeotalt, 
d'être  continu  du  haut  en  bas,  depuis  le  bassin  jusqu'à  une  partie  quelconque  do  membre 
inférieur,  et  de  s*opposer  ainsi  aux  mouvements  de  la  hanche  :  cependant,  les  deux  api»- 
relis  sont  loin  d*ètre  identiques.  Il  existe  entre  eux  une  grande  différence  :  l'appareil  HHloo 
est  en  cuir,  mnis  ce  cuir  n'est  pas  moulé;  il  n'est  pas  moulé  sur  le  troue,  le  basaiOi 
la  hanche,  la  cuisse,  comme  l'appareil  de  M.  Bouvier.  Il  le  désigne  sous  le  nom  d'attelle, 
d*étui  ou  de  gatne.  C'est  l'ancienne  attelle  courbée  d*Ambroise  Paré  étendue  et  perfec* 
tionnée  de  manière  à  en  faire  une  enveloppe  complète,  continue  de  la  ceinture  aux  mem- 
bres. ^  Cet  appareil  ressemblerait  plut^yi  à  celoi  de  M.  Lambron,  conaimit  tout  shoplemeot 
en  ooir  de  baudrier  rendu  flexible  en  le  trempant  dans  l'eau,  et  que  Ton  coupe  sorua  corps 
dur  pour  en  faire  une  ceinture,  des  cuissards,  etc.,  mais  qui  n'offre  pas  celte  coaditloo 
essentielle  d'être  moulé  sur  le  corps. 

L'appareil  de  M.  Bouvier,  construit  sur  le  modèle  de  celui  de  M.  Verneuîl,  rcprodnil8n^ 
tout  de  celui-ci  la  ceinture  qui  en  est  la  pièce  principale,  et  qui  offre  la  disposition  laplw 
intelligente  qu'il  soit  possible  de  voir  dans  des  appareils  de  ce  genre.  Cette  dispoiitioQ 
n*exisle  pas  dans  le  bandage  de  M.  Hilton.  Celoi-ci  présente,  sans  doute,  Tavantagede  poQ- 
volr  être  fabriqué  partout,  et  par  le  chirurgien  lui-même,  avec  du  cuir,  de  l'eau  et  un  corj* 
dur.  A  ce  point  de  vue,  le  bandage  Hilton  l'emporte  non-seulement  sur  Pappareil  de 
M.  Bouvier,  mais  encore  sur  celui  de  M.  Verneuîl,  qu'un  chirurgien  de  village  troavenit 
assurément  phis  difficile  à  construire  que  le  bandage  du  chirurgien  anglais.  Mais  ce  qaii 
suivant  M.  Bouvier,  constitue  la  supériorité  de  son  appareil,  c'est  d'être  moulé  sur  les  par- 
ties avec  exactitude,  quelles  que  soient  les  inégalités,  los  saillies  et  lés  anfractuosilés  des 
surfaces. 

M.  BOttvIerne  nie  pas  les  services  que  peut  rendre  le  bandage  de  M.  HHlon.  Ces  sernces 
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sont  démontrés  par  trois  observatiuDs  de  coxalgie  daoa  lesquelles  Tappareil  a  été  appliqué 
avec  succès.  Toutefois,  ajoute  M.  Bopvier,  il  faut  faire  remarquer  que  ces  observations,  plus 
semblables  à  des  récils  qu*à  des  observations  véritables,  manquent  de  celte  exactitude,  de 
celle  rigueur  et  de  ces  développements  auxquels  nous  ont  habitués  les  observateurs  mo- 
dernes tant  en  France  qu'à  Tétranger. 

M.  GiRALDLs  fait  observer  que  le  travail  de  M,  Hilton,  dont  M,  Bouvier  vient  de  parler, 
n*est  pas  un  mémoire,,  mais  se  compose  d*une  série  de  leçons  faîtes  par  Tauleur  au  Collège 
des  chirurgiens  de  Londres,  publiées  par  un  journal  deméJecine  anglais,  puis  réunies  en  un 
très-gros  volume.  —  M.  Giraldès  ajoute  qu'il  ne  veut  pas,  quant  à  présent,  relever  les  autres 
inexaclîtades  de  la  dissertation  de  M.  Bouvier.  —  M.  Bouvier  demande  que  M.  Giraldès 
veuille  bien  s'expliquer  sur  ces  inexacliludes.  —  M.  Giraldès  s'y  refuse.  —  M.  Blot  trouve 
ce  procédé  par  trop  sommaire,  et  dit  que  le  président  n'est  pas  plus  dispensé  qu'un  simple 
sociétaire  de  fournir  la  preuve  des  allégations  qu'il  avance.  —  L'incident  n'a  pas  de  suite. 

Procédé  d'anesthésie  locale  par  la  projection  d'un  jet  d'éther  pulvérisé.  —  M.  Lb  FORT  dit 
que,  le  8  février  dernier,  M.  Riehardson  a  fait  connaître^  on  nouveau  procédé  d'ooesthésie 
locale  basé  sur  la  réfrigéralton  produite  par  Tétfaer  projeté  sur  la  partie  que  l'on  veut  anes- 
tliési^.  H  enste  deux  procédés  d'anesthésie  locale  f  ar  l'emploi  de  r.étber.  L'un,  le  procédé 
ancien,  consiste  à  faire  tomber  l'éther  goutte  à  goatte  aar  la  partie  et  à  en  activer  la  vapo- 
risation à  l'aide  d'un  fort  courant  d'air  dirigé  en  même  temps  sur  celte  partie.  Dans  l'autre 
procédé,  on  commence  par  réduire  l'éther  en  poussière  au  moyen  d'un  appareil  pulvérisa- 
teur, puis  on  projette  sur  là  partie  qu'il  s'agit  d'aneslhésier  le  courant  d'élher  pulvérisé.  On 
obtient,  de  la  sorte,  une  réfrigération  bien  supérieure  à  celle  que  détermine  Tétber  employé 
d'après  le  procédé  ancien. 

Divers  appareils ,  fondés  sur  ce  principe ,  ont  été  construits  par  MM.  Charrière ,  Luer  et 
autres.  M.  Le  Fort  s'est  servi  d'un  instrument  de  ce  genre  pour  déterminer  l'anesthésie  chez 
deux  malades  de  rhôpital  du  Midi,  auxquels  il  avait  à  ouvrir  des  bubons,  et  le  succès  a  été 
tel.  que  les  malades  n'ont  pas  senti  le  coup  de  bistouri.  —  M.  Le  Fort  fait  fonctionner  cet  ap- 
pareil devant  l'assislance  pour  montrer  la  puissance  de  réfrigération  du  jet  d'élher  pulvérisé. 
Dirigé  sur  un  tnbe  contenant  de  l'eau,  le  jet  de  poussière  d'éther  détermine  la  congélation 
de  ce  liquide  en  moins  d'une  minute.  C'est  par  la  réfrigération  de  ta  partie  exposée  à  l'ac- 
tion d'un  pareil  courant  que  se  produit  l'anesthéeie. 

La  construction  de  ces  appareils  est  la  même  que  pour  les  pulvérisateurs  de  Peau.  Seule*- 
roenl  c^est  l'éther,  au  lieu  de  l'eau,  qui  est  chassé  au  dehors  à  Tétat  de  poussière  par  le 
courant  d'air  comprimé. 

M.  ÎPoncHER  a  employé  et  vu  employer  des  appareils  tout  à  fait  semblables  à  celui  pré- 
senté par  M.  Le  Fort  pour  l'anesthésie  locale.  U  n'a  jamais  pu  obtenir  qu'une  aneslliésie 
incomplète  et  fugace,  sf  bien  qu'il  a  été  obligé  d'y  renoncer. 

M.  DBMARQbAT  a  fait  beaucoup  d'opérations  en  se  servant  de  Péther  employé  comme 
moy«D  de  produire  ranesthéné  locale.  Géoéraljsment  il  lait  tomber  réther  goutte  à  goutte 
sur  la  partie,  qu'il- s'agit  de  rendre  insensible,  et  il  active  la  vaporisation  de  ce  liquide  à 
l'aide  d'un  fort  courant  d'air  déterminé  par  un  sovfflet.  llobtienft  ainsi  unoanetlbésie  locale 
superflcielle;  mais  BtlBaante  ixrar  prallqoer  presque  sans  douleur  des  opératknê  plua  ou 
moias  do«fhiioraosei,  telles  qu^^blationB.d'oDgies  incarnés,  ouvertures  d-abcès<  ete^  Pour 
toàtes-les  opérations  de  ce  genre,  M.  Demarquay  en  est  venu,  grftce  à  l'emploi  local  de 
Téther,  à  supprimer  de  sa  pratique  l'anesthésie  générale»  L'éther  ainsi  employé  n'agit,  d'ail- 
leurs, que  par  action  réfrigérante.  . 

M.  Vblpbav  a  été  Uotoftre  de  fois  rendu  témoin  de  l'application  de  l'éther  comme  agent 
d'iinealhéftie  locale^  et,  comme  M.  Foudier,  il  n'en  a  jamais  va  de  bien  merveilleux  résultats. 
Presque  toujours,  au  contraire,  raoeslhéaie  ainsi  déterminée  a  é|é  superieielle,  incomplètie 
et  fugace.  En  outrer  le  dégagement  abondant  de  ces  vapeurs  d'élher»  provoqué  par  les  not»- 
veaux  appareils,  peut  n'être  pas  sans  îoconvénfeot  pour  Tassistance. 

M.  Velpèau  ne  voudrait  pas  que  le  désir  ile  faire  des  choses  nouvelles  conduisit  à  oofolier 
Um  and^oiies.  il  existe  un  moyen  d'aqesthésie  locale  trô&Hsimple  et  très-efficace  :  c'est  celui 
indiqué  par  Arnold,  et  qui*  consiste  dans  Remploi  d'un  mélange  réfrigérant  fait  ihfcc  de  la 
glace  pilée  et  du  se)  ordinaire,  et  renfermé  /dans  un  sac  de  tarlatane  que  l'on  applique  sur  la 
partie  dont  il  s'agit  d'obtenir  rinsenslbilité.  M.  Velpeau  se  sert  constamment  avec  succès  de 
ce  procédé.  d*aneslhésié  pour  l'opération  de  l'oi^Ie  incarné.  U  suffit  de  quelques  minutés 
d'^{)l^aU^.  du  mélspje  réfrJ^^rApf  pour  pr9i)pir^  l'iMensibiliié;  dès  q\ie  l'on  voil  la  peau 


Digitized  by 


Google 


510  vmm  MfinicALÉ. 


de  Torteit  blanchir,  on  peut  cesser  rapplication  et  procéder  à  rexlirpation  de  Tongle,  qui  se 
fait  alors  absolumenl  sans  douleur.  Ce  moyen  est  donc  supérieur  è  Télher,  pnisqae^de 
Taveu  de  M,  Demarquay,  remploi  de  ce  liquide  ne  supprime  pas  complètement  la  douleur. 

M.  DésoRMAUx  s'est  servi,  il  y  a  dix  ans  au  moins,  d'un  appareil  de  l'inveDiîon  de  Mâchai- 
rière,  sorte  de  petit  soufflet  Jançant  l'air  et  Télher  à  la  fois,  et  destiné  à  produire  l'anesibésie 
locale.  Plus  récemment,  il  y  a  dix-huit  mots  ou  deux  ans,  il  a  eu  l'occasion  d'employer  un 
antre  appareil  qu*il  avait  vu  mettre  en  usage  chez  un  paffnmeTir  ponr  projeter  dans  Tair  divers 
liquides  odorants.  Ce  dernier  appareil,  connu  sous  le  nom  de  vaporisateur  hygiénique,  ne 
peut  être  mis  en  œuvre  que  par  la  force  des  poumons. 

Pour  obtenir  l'âneslhésie,  M«  Di^sorraeâux  a  été  obligé,  dans  un  cas,  d'épuiser  Ténergie 
pulmonaire  de  six  de  ses  iéfèves  sans  arriver  à  un  résnllat  bien  satisfaisant.  Quand  il  s*agft 
seulement  d^nesthésier  une  partie  très-limitée  du  corps,  tels  que  Porleil  ou  le  prépuce,  le 
moyen  peut  avoir  une  efficacité  réelle,  mais  il  ne  jouit  d'aucune  action  lorsque  la  partie  est 
volnmibease. 

M.  Désormeaux  s'est  également  servi  du  mélange  rélrig^tnl  d'A^oid  dont  a  parlé  If.Vel- 
peau.  Il  l'a  tofujoors  trouvé  pLtts  ^^uloureut  «[ne  i'élhërv  à  tel  point  qiM.lei  malades,  ayant 
déjà  subi  l'application  de  ce  mélange,  préféraient  être  opérés  ub6  seconde  fois  aainaDes- 
thésic  s'il  fallait  obtenir  celle-ci  par  le  même  naoyen. 

M.  Laborie  n'a  pa^;  eu  plus  à  se  louer  que  M.  Désormeaux  de  l'emplof  du  mélange  réfri- 
gérant comme  a;:ent  d'anesthésie  locale  ;  aussi  y  a-t-il  renoncé.  Il  préfère  de  beaucoup,  pour 
l'opération  de  l'ongle  incarné,  l'usage  de  l'éther,  suivaïït  le  mode  indiqué  par  M.  Demarqnay, 
en  y  ajoutant  la  ligattire  de  la  base  de  l'orteil,  serrée  an  point  ù'j  interrompre  complélemeot 
la  circulation.  Grâce  à  remploi  de  ces  deux  moyens  réunis,  la  réfrigération  par  Télber  et  la 
ligature,  l'ablation  de  l'ongle  se  fait  toujours  sans  la  moindre  douleur. 

M.  Maurice  Pekkvh  pense  qu'il  ne  laul  pas  confondre  deux  choses  bien  distinelfis,  la  pro- 
priété anesthésiqoe  de  Télber  et  son  action  réfr^érante.  Appliqué  localement,  rélher  o'agit 
que  par  la  réfrigération  produite  par  son  évapor^tion.  Celte  réfrigérAiion  et«  partant,  lianes- 
tbésie  qui  en  est  I4  conséquence,  est  toujours  superficielle,  incomplète»  jnsoflBsante,  lorsqu'on 
emploie  l'ancien  procédé.  En  outre,  M.  Perrio  a  toujours  vu  que  rapplicaiioo  de  Vélher  sar 
les  parties  sensibles,  telles  que  le  prépuce,  la  muqueuse  recto-anale»  etc.»  dans  ropiènWoii 
de  la  circonciaiony  dans  l'excision  des  tumeurs  hémorrboldales,  etc.,  provoquait  une  âoalenr 
toat  aussi  vive  que  celle.de  l'instrument  tranchant  lui-môme.  Il  n'a  jamais  eu  à  se  louer  de  soa 
emploi  dans  ces  conditions. 

Toutefois,  M.  Perrin  fait  des  réserves  quant  au  nouveau  moyen  qui  consiste  à  obtenir 
l'âneslhésie  par  la  projection  de  Péther  pulvérisé.  On  sait  que  la  réfrigération  prodoite 
par  un  liquide  réduit  à  l'état  moléculaire,  h  l'état  de  poussière,  est  incoooparalriement 
plus  intense  que  lorsque  ce  liquide  est  appliqué  sous  la  forme  ordinaire.  A  ce  point  de  vne, 
cependant,  TexpérieDOè  de  M..  Le  Fort  n'est  noilsment. concluante.  Elle  ne  âiffèmaa  nea  de 
-celle  expérieneie  vulgaire  des  cabinets  de  physique,  qui  roosiste  à  obtenir  ia  ooogéiatioB  de 
Peau  dans  un  iialkm  a:  la  surface  duquel  on  a  répandu  une  ooiuohe'd'iéUiar  itqmte  dont  sa 
active  la  vaporisation  à  l'aide  d'on  counsnt  d'air. 

Jusqu'à ottivel  ordre,  M.  Perrin,  à  Texemplede M.  Velpeau, préfdre le SiiélaQfed'ArBeii 
comme  agent  d'anesthésie  iooale.  Il  l'a  toajoiirs  employé  avec  sueeèset  ssm  4édaitiiiaer  It 
moUidre  doakvr  ohez  ses  opérés.  ;Au8si  est-il  étonoé.  d'entendre  qoet^puestinn  de  ses  eoi^ 
gués  éhtnettre  ioesajel  des opiinions.st ^différentes. 

AI.  Le  Fort  répète  ce  qu'il  a  déjà  dit  en  commençant,  savoir,  que  Pétfaér  nHigft  ooinss 
moyen  d'anesthésie  locale  qu'à  titre  de  réfrigérant.  C'est  ce  qm  fait  la  snpériorité  do  jinh 
.veau  procédé  sur  l'ancien,  puisque  les  liquides,  sous  la  fbne  de  poussière,  jooisse&tdeçfth 
priétés  réfrigéranlesbien  plus  considérables  que  sous  la  foroae  ordinaire.  Il  a  aolii  kUM 
Fort  d'une  denii*minule  pour  provoquer  l'anesUiésie  chez  les  deux  malades  anxquebfli 
ouvert  des  bubons.  Il  n'est  pas  de  mélange  réfrigérant  capable  de  produire  Qo  pai«ii  léss^ 
let  avec  une  telle  rapidité.  Avec  l'appareU  ;de  il.  Richardson,  on.  détermine  des  effsis  -eoecre 
stpéneurs::  en  quelques  secondes,,  les  parties  sur.  lesquelles  on- dirige  le  jet  d'éiker  pniiérisi 
sortant  de  cet  appareil  ;sont  congelées,  rendues  blanches  et  absolnmeot  insem&Mes. 

'  M.  VxLPBAU  Bétonne,  comme  M.  Perrin,  qu*îl  puisse  y  aVofr  8e  telles  dissidences  dos  la 
constatation  d'une  chose  aussi  simple  que  les  efTets  de  rapplication  du  mélange  rârigérsut 
d'Arnold,  n  ne  peut  expliquer  les  effets  ioexplîcables  observés  par  MM.  Désonceanx 
et  Laborie  qu'en  admettant  une  différence  esseâtielle  dans  4e  mode  d^pplicatioD,  M.  v^ 
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peau  &*a  jamais  rien  vq  de  semblable.  Jamais  ses  opérés  fle  se  sont  plaints;  jamais  Papplf- 
catioQ  da  mélange  réfrigérant  n*a  élé  donlourense  pour  eux,  et  toajoors  il  lui  a  suffi  de 
quelques  minutes  d^applicatlou  pour  obtenir  une  aneslhésie  complète.  —M.  Telpeat  ne  voit 
aucune  raison  de  préférer  l'élber  au  mélange  réfrigérant.  Si  M.  Laborie  a  obtenu  d^s  effets 
d'aneslhésie  complets  par  l'emploi  de  Téther  dans  Topération  de  Ponyxîs,  c'est  qu'il  y  a  joint 
la  ligature  de  la  hase  de  Torteil,  laquelle  peut  suffire  à  elle  seule  pour  provoquer  ]*ane^- 
Ihésie,  ainsi  que  M.  Velpeau  Ta  souvent  expérimenté  lui-même.  '' 

M.  Yetpeau  ne  croît  pas  qu'il  soit  peseibie  de  mettre  en  doute  ta  réalité  de  t'anesthésle 
locale  par  le  mélange  réfrigérant.  Il  y  •  qBJBfe  ans,  au  moins,  quMl  emploie  ce  moyen  de 
douze  à  quinze  fois  par  an,  et  toujours  avec  un  égal  succès. 

M.  <inEiiSANT  s'en  est  toujours  servi  avec  le  plus  grand  avantage  pour  Topération  de 
Tongle  incarné  et  pour  la  circoncision.  H  emploie  le  mélange  réfrigérant  simplement  contenu 
dans  un  petit  sac  de  baudracbe. 

M.  DEMARQUAT  a  obscrvé  des  conditions  dans  lesquelles  le  mélange  réfrigérant  a  déterminé 
dB84ouleurs  vives  et  parfois  intolérables  :  c'est  lorsqu*!!  est  appliqué  sur  des  parties  enflam- 
mées ou  sur  la  peau  dépouillée  de  son  épiderme.  En  dehors  de  ces  cas,  il  tiei>t  le  mélange 
réfrigérant  pour  un  bon  moyen  d*anestliésle  locale;  il  ajoute  qu'il  ne  faut  pas  employer 
Tétber  lorsqu'on  veut  faire,  des  eautérisftiîons  transcurrentes,  car  alors  on  pourrait,  comme 
on  Ta  vu  plusieurs  fois,  provoquer  des  accidents  produits  par  rinilamipaUon  de  ce  liquide  si 
inflammable. 

M.  Léon  Xabbé  i.  eu  Poccasiop  d'observer  les  effets  de  rapplication  du  mélaage  de>  glace 
et  de  sel  employé  comme  moyen  de  produire  Tanesthésie  locale.  Il  pense  qu'il  ne  faut-pas 
se  préoccuper  seulement  de  TactioDida  mélange  réfrigérant  au  moment  où  on  rapplique, 
avant  ropération.mais  encore  de  ses  effets  une  fois  q^ue  celle-ci  a  été  pratiquée.  M.  Labbé 
a  vp,  dans  plusieurs  circonstances,  remploi  de  ce  moyen  être  suivi,  pendant  plusieurs  beures 
après  Topération,  de  douleurs  extrêmement  vives,  à  ce  point  que  les  malades,  condamnés 
a  subir  une  deuxième  opération,  préféraient  ea  affronter  les  souffrances  plutôt  que  d'éprouver 
une  seconde  fois  la  longue  torture  causée  par  le  mouvement  de  réaction  qui  avait  suivi  l'ap- 
plication de  h  glace.  M.  Labbé  décTére  avoir  également  observé  Âeii  points  gangreneux 
délerncnnés  par  le  même  moyen,  à  la  suite  d'une  réaction  trop  intense.  A  ce  double  point 
de  vue,  tl  préfère  rétber  que  Ton  se  procure  d'ailleurs  plus  faciiemeot  que  la  gkee,  puis* 
qu'on  le  trouvé  chez  tous  les  pbarmacfens. 

M.  Velpeau  n'a  jamais  rien  vu»  dans  .^a  longue  pratique,  de  pareil  à  ce  que  raconte 
M.  Labbjét  U  faut  évidemment  que,  dans  les  cas  dont  il  s'agit,  Tapplication  du  mélange 
réfrigérant  ait  été  poussée  beaucoup  plus  loin  qu'il  ne  convenaft  pour  produire  Taneslbésie. 
Celle-ci  se  manifeste  au  bout  de  quelques  minutes,  et  elle  est  indiquée  par  la  blancbeur 
mat^  de  la  peau  qui  recouvre  la  partie  soumise  à  la  réfrigération.  RI.  Velpeau  n'a  jamais 
observé  que  ce  moyen  (Ûl  douloureux  ni  pendant  ni  après  son  application.  Il  n'a  pas  remarqué 
davantage  l'apparition  de  ces  .points  mortifiés  dont  a  parlé  M.  Labbé.  En  présence  de 
.  résultats  si  contradictoires,  ii  ne  peut  se  défendre  de  l'idée  qu'As  tiennent  à  une  différence 
essentiel  te  dans  te  mode  d'applfcatfon  du  moyen.  M.  V<elpeau  ne  voudrait  pas  que  de  piireils 
faits,  peut-être  ma!  interprétés,  conduisissent  à  rejeter  un  moyen  que,  pour  son  compte,  il 
considère  comme  aus^i  efficace  qtrMnoffensif; 

M,  i^RcicA  ne  peut  admettre  que  rapplication  de  la  glace  pendant  le  temps  nécessaire  poyr 
produise  Tauestbésie  locale  ait  pu  déterminer  les  effets  observés  par  M.  Labbé.  Le  froid  )e 
plus  intense;  quand  il  est  peu.  prolongé,  ne  provoque  jamafs  la  mortiflcalion  des  tissus.  Cela 
résulte  de  toutes  Ifts  expériences  et  de  toutes  les  observations  iqui  ont  été  faites  à  ce  sujet, 
Quàpd  la  gangrené  survient  dans  ces  condition^,  c'est  qu*elle  se  manifeste  comme  complica- 
tion résutlàht  '^Influences  méconnues.  La  réfrigération,  prolongée  seulement  pendant  trois  à 
cinq  minutes,  n'est  janâais  suivie  de  mortification  des  tissus,  même  lorsque  ceux-ci  ont  élé 
complètement  côngfijlës  et  que  les  liquides  qui  les  abreuvent  se  sont  pris  en  glaçons. 
.  M*'  Broca,  pendant  son  internat  à  Thôpital  Beaujon,  dans  le  service  de  Robert,  a  été  témoin 
d'un  cas  dans  lequel  ce  cbirurgieq  avait  cherché  à  provoquer,  par  inapplication  du  mélange 
réfrigérant;  l'anesthésie  locale  d'dn  gros  orteil  dont  if  avait  à  pratiquer  Tamputation.  La 

.  téfrigéraiion  fut  poussée.si  loin  que  l'orteil  fut  congelé  jusqu'au  centre.  Pendant  Topéralion 
les  assisjUiQta  eiifeiidaieat  les  glaçons  craquer  sous  le  bistouri.  L'opéré  ne  ressentit  pas  la 

•  moindre  douleur  pendant  toute  ladurée  de  cette  opération,  qui  s^acbeva  sans  qu'une  goutte 
de  8angwim4«>vaiiMH»  «oiBfUteBeQt  gelés»  NoQ^seiileroe»t.il  n'y  ^i  fm  de  mortifia 
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calion  dans  le  lambeau  taillé  par  le  chirurgien,  mais  encore  ccrlambeau  se  cicatrisa  com- 
plètement par  réunion  immédiate,  sans  ombre  de  réaction  inflammatoire.  Assurément  TappU- 
calion  d'un  mélange  réfrigérant  sur  une  partie  du  corps  peut  en  provoquer  la  mortiOcalion 
lorsque  elle  se  prolonge  trop  longtemps,  par  exemple  pendant  une  demi-heure;  mais,  bornée 
au  laps  de  temps  nécessaire  pour  produire  Taneslbésie  locale,  elle  ne  peut  jamais  amener 
la  gangrène;  du  moins  celle-ci  n'a  jamais  été  observée  dans  les  expériences  très-nom- 
breuses qui  ont  été  faites  à  cet  égard.  D'  A.  Tartitel. 


COURRIER. 


ASSOCUTION  GÉNÉRALE.  —  L'Assemblée  générale  annuelle  de  PAssociation  qui,  &  cause 
de  Pépidémie  de  choléra,  n*a  pu  avoir  lieu  à  la  fîn  d'octobre  dernier,  se  tiendra  le  dlmancbe 
8  avril  prochain,  à  2  heures,  dans  Tamphilhéàlre  de  PAdminislration  de  Tassistance  publique, 
avenue  Victoria, 

Le  même  jour  aura  Heu  le  banquet  offert  à  MM.  les  présidents  et  délégués  des  Sociétés 
locales,  au  Grand-Hôtel,  boulevard  des  Italiens,  à  7  heures  du  soir. 

Le  prix  de  la  souscription  est  de  vingt  francs. 

On  souscrit,  directement  ou  par  lettre,  chez  M.  le  docteur  Brun,  tfésoiier  de  la  Société 
centrale,  rue  d'Aumale,  n*"  23. 

—  Par  décret  en  date  du  ili  mars  1866,  rendu  sur  la  proposition  du  ministre  de  la  marioe 
et  des  colonies,  ont  été  promus  ou  nommés  dans  Tordre  impérial  de  la  I^gtdn  d'honoeor, 
savoir  : 

Au  grade  d'officier  :  M.  Peilegrin  (Lucien-Marius-Denîs),  médecin  de  iT  classe  de  la  ma- 
rine ;  chevalier  le  15  novembre  1856  :  34  ans  de  services  efifectifs,  dont  17  à  la  mer. 

Au  grade  de  chevalier  :  M.  Ricard  (François-Pierre),  médecin  de  1'*  classe  de  la  marine  : 
2^  ans  de  services  effectifs,  dont  11  à  la  mer.  —  M.  Toye  (Louis-Marie-Michel),  médeclo  de 
1"  classe  de  la  marine  :  19  ans  de  services  effectifs,  dont  13  à  la  mer. 

—  A  l'occasion  de  Tanniversaire  de  la  naissance  du  Prince  Impérial,  Sa  Majesté  a  daigné, 
comme  les  années  précédentes,  autoriser  le  ministre  de  Tlntérieur  à  Lui  déiigaer  aa  cerUfn 
nombre  de  maires  que  recommandent,  à  la  fois,  la  longue  durée  de  leur  administralion,  \eur 
dévouement  au  bien  public  et  Teslime  dont  ils  sont  entourés.  Sur  le  compte  qui  Lui  a  été 
rendu  des  services  de  ces  magistrats,  placés  presque  tous  à  la  tête  de  communes  rurales, 

'  TEmpereur  a  nommé  dans  Tordre  de  la  Légion  d*honneur  : 

Au  grade  de  chevalier  :  Le  baron  d*Hombres,  maire  de  Saint-Hippolyte-de-Calon  (Gard)  : 
en  fonctions  depuis  39  ans.  Membre  de  la  commission  administrative  de  Thospice  d^Alafs  et 
président  d'une  Société  de  secours  mutuels.  Exerce  gratuitement  la  médecine  dans  sa  com- 
mune. —  M.  Raybaud,  maire  d'Aropus  (Var)  :  32  ans  de  services  gratuits,  dont  29  oomnie 
maire.  Exerce  la  médecine  avec  le  plus  louable  désint(^.iessement  et  s^est  dislingué  pars» 
dévouement  lors  des  épidémies  cholériques  de  1835  et  de  l85/i. 

—  M.  le  docteur  Rousselin,  médecin-adjoint  du  service  de  M.  CalmeU,  à  ChareDtou,  vient 
.  d'èlre  nommé  inspecteur  général  des  agiles  d'aliénés  et  du  service  sanitaire  des  prisons,  es 

remplacement  de  M.  Parchappe,  démissionnaire  depuisquelquesjou^ 

—  On  lit  dans  le  MQniteur  des  Communes  :  «  A  la  campagne,  la  question  de  la  coosem- 
^  lion  du  pain  est  d'une  grande  importance.  Pour  économiser  le  temps  et  le  combnslibie  os 
'Tai^t  de  grosses  fournées,  on  cuil  souvent  le  pain  pour  dix  ou  douze  jours,  et,  quand  limt^ 

fin,  dé  cette  provision,  les  miches  sont  bien'dures  et  sentent  le  moisi. 
[     u  Un  pauvre  forgeron  d'Auberive  (Haute-Marne),  nommé  Martin,  a  voulu  parer  à  ctt 
'  inconvénient,  il  aurait  trouvé  un  procédé  fort  simple  et  point  dispendieux,  ao  mojend&qsei 
on  empêche  le  pain  frais  de  durcir.  Le  même  système  ramollit  le  pain  le  plus  dur. 

a  Si  Tjnvenlion  du  sieur  Martin  donne  les  résultats  satisfaisants  qui  sont  i od iqués,  efle  c« 
serait  pas  moins  précieuse  pour  les  armées  en  campagne  que  pour  les  ménages  raraxix.  A^ 
annonce-t-oo  que,  déjà,  S.  Exe.  le  ministre  de  la  guerre  a  fait  mettre  à  la  disposîlion  as  for- 
geron d'Auberive,  pour  les  traiter  par  son  procédé,  plusieurs  kilogramme  de  Hsmî  éi 
Iràupe,  n  ' 

L«  Ô^onf,  G.  RiCBKLOT. 


Digitized  by 


Google 


ITOIQN    MMCALE. 

N»  33.  Mardi  20  Mars  1866. 

SOHIIAIKB. 

I.  Paam  X  La  trichinose.  •—  II.  Gaitcooiii  :  Note  sur  la  coQteption  de  la  bernje  ombilicale  ;  nouveau  pro- 
cédé opératoire  applicable  à  l'étranglement  de  cette  hernie.  ~  III.  liiroBTATioN  du  choléra  de  France 
à  Ne^-York  en  1865.  —  IV.  Académies  et  Sociétés  savantes.  Société  nudico-pratique  :  Médication 
arsenicale.  —  Discussion  sur  le  traUement  des  fiérres  intermittentes  par  les  préparations  d'arsenic. 
—  Rooreou  cathéter  à  tfard  pour  l'opération  de  la  taille.  *-  T.  CoosaiBi.  —  VI.  Fbviixbton  :  Les  an- 
cietaei  fiooles  de  médecine  de  la  ne  de  la  Bteberie: 


Pariiy  le  19  Mars  1866. 


La  TrIehInoRe. 


Vaicî  la  lettre  que  M.  le  docteur  Larret  a  lue  mardi  dernier  à  rAcadémie  de 
mMecine  : 

Breslau,  le  10  mars  186C. 
Très-honoré  et  Irès-savanl  confrère , 

Depuis  longtemps  occupé  de  Pétude  des  trichines  el  (oui  parliculièrement  depuis  cinq  ans, 
depuis  que  Zenker  a  démontré  quel  terrible  ennemi  de  l'espèce  iiuroaine  se  dévoilnil  dans 
ce  petit  parasite  presque  microscopique,  j'ai  saisi  avec  grand  empressement  l'occasion  qui 
s'^est  présentée  dans  les  environs  de  Breslau  de  voir  par  moi-même  et  d'étudier  par  la  voie 
expérimentale  ce  que  les  Irichines  opéraient  dans  le  corps  vivant  du  moment  de  leur  entrée 
iusqu*à  leur  complète  évolution  el  leur  migration  musculaire,  souvent  si  funeste.  J'avais 
surtout  encore  en  hieu  fraîche  mémoire  les  100  cas  de  mort  sur  hOO  individus  affectés  de  la 
lugubre  épidémie  de  Uedersleben. 

Dès  que  j'eus  appris  par  M.  le  docteur  Sladshagen  (de  Ganlb)  qu'à  Neudorf  toiMe  une 
famille  était  infectée  el  gravement  malade  de  trichines,  je  m'y  suis  rendu  avec  loule  ma  cli- 
nique  el  un  certain  nombre  de  médecins  de  Breslau,  el  j'ai^  pu  dès  lors  éludier  toutes  les 
phases  de  ce  trislie  drame,  et  suivre  sans  interruption  Texlension  de  la  maladie  à  loute  uue 
série  d'aninoaux»  souris,  rats,  cochons  d'Inde,  lapins,  chats,  etc. 

Je  donnerai  donc  tout  d'abord  une  courte  description  de  cette  petite  épidémie,  qui  n'a 

FEUILLETON. 


CBS  ANOlBMflBfl  ÉG0LB8  I^B  ■«DBGtNB  DB  LA  BCB  BB  LA  BOCBBBtB  (<). 
A  M.  AmédéiB  Latenr* 

7 roisième  période  {i605i6i9)  :  Construction <tun  nouveau  théâtre  anatomique»  —  Laçons- 
truciioD  d'un  amphithéâtre  de  dissection  et  de  démonstration  sur  la  nature  même  était  toujours 
la  grande  préoccupation  de  la  Faculté  de  médecine.  Celui  de  160^  était  indigne  de  la  grande 
École  de  Paris,  car  «  les  auditeurs  et  assistants  étaient  sur  le  pavé,  à  découvert,  à  la  pluie 
ou  à  la  neige  el  k  la  grêle,  ce  qui  dégoûtait  beaucoup  de  gens  d'honneur  el  de  qualité  de 
voir  Tanatomie.  »  André  Du  Laurens,  premier  médecin  de  Henri  IV,  anatomiste  enthou- 
siaste, et  qui  avait  déji'i  obtenu  pour  sa  bien-aimée  {école  de  Montpellier,  la  création  d'une 
chaire  d*anatomie,  avait  à  honneur  d'attacher  son  nom  à  rétablissement  d'un  amphithéâtre 
à  Parid.  Il  usa  de  son  crédit  auprès  de  Henri  IV,  et  obtinl  de  ce  monarque  un  édit 
(17  juin  1608)  qui  enjoignait  à  la  Faculté  «  de  se  bâtir  un  théâtre  aoatomique  dans  une 
placé  appartenant  autrefois  au  collège  de  Karesbec  el  à  présent  à  Julien  Evan.  »  Si  l'on 
supposait  que  cette  injohction  royale  fut  reçue  favorablement  par  nos  Écoles,  on  se  ferait  une 
bien  fausse  idée  de  l'esprit  qui  y  régnait  et  de  ses  velléités  d'indépendance,  justifiées,  du 
reste,  par  plusieurs  siècles  de  lutte,  el  par  l'habitude  de  ne  compter  que  sur  son  zèle,  son 
ardeur  et  son  courage,  Aussj  |a  Faculté  ré9ista-t*el|e,  cpntrq  ses  propres  intérêts,  à  cet  édit 
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affecté  que  huit  personnes,  dont  trois  ont  snccotnbé.  Le  côté  clfirfque  offre  nn  ensemble  avant 
tout  aussi  intéressant  que  caractéristique.  Dans  les  cas  les  plus  légers  quelques  malaises  ou 
souffrances  gaslro-inleslinales,  anorexie,  douleurs  d*estomac  et  de  ventre,  nausées,  vomis- 
sements, diarrhées,  persistent  pendant  quelques  jours,  puis  les  malades  restent  faibles  et 
moroses  pendant  une  à  deux  semaines,  mais  retrouvent  bientôt  leur  activité  habituelle  et  se 
remettent  complètement.  Mais  quelle  différence  dans  cette  marche  bénigne  lorsqu'on  pins 
grand  nombre  de  trichines  est  entré,  et  s*est  développé  dans  les  voies  digeslivesi 

Nos  pauvres  malades  de  Neudorf  avaient  fait  boucherie  dans  la  seconde  moitié  de 
décembre;  on  porc  gras  et  paraissant  bien  portant  avait  été  tué.  PeoJanl  cette  période,  la 
famille  H...  avait  mangé  beaucoup  de  cette  viande,  sortoot  à  Tétai  crn  on  ineompléienent 
cuit.  La  viande  de  ce  cochon  nous  a  révélé  plus  tard,  à  Texamen  microscopiqoe,  de  bien 
nombreuses  trichines,  en  majeure  partie  enkystées. 

Jusqu'au  nouvel  an,  peu  de  symptômes,  quelques  troubles  gastro-intestinaux,  anorexie, 
dyspepsie,  légère  diarrhée.  Depuis  le  commeno^ent  de  janvier,  augmentation  de  tous  ces 
symptômes,  surtout  des  vomissements  et  de  la  diarrhée,  quatre  à  six  fois  par  jour,  d'un 
brun  foncé  ou  verdàtre  très-liquide,  (^vec  tranchées  et  douleurs  d'eatoroac,  tootefois  fort  sup- 
portables. Du  8  au  10  janvier  les  symptômes  caractéristiques  ont  apparo  :  abattement 
extrême,  lièvre,  douleurs  de  plus  en  plus  intenses  et  persistantes  dans  les  membres,  enflure 
œdémateuses  de  la  figure,  surtout  de  sa  partie  supérieure,  inquiétude,  insomnie,  moove- 
menls  des  membres  et  du  tronc  de  plus  en  plus  difficiles  et  douloureux,  imioobilité  presque 
forcée,  les  membres  dans  une  position  de  légère  demi-flexion,  peau  chaude,  soeurs  exces- 
sives, surtout  pendant  la  nuit,  pouls  à  120,  prostration  extrême,  délire  vers  le  sofr  et  pen- 
dant la  nuit,  urines  rares  et  foncées,  selles  liquides,  peu  fréquentes,  puis  toux  fréquente, 
sèche,  douloureuse,  à  cause  des  douleurs  surtout  intercostales,  dyspnée  fort  incommode. 
Dans  les  cas  moins  graves,  à  partir  de  la  mi-janvier  ces  symptônaes  s'amendèrent,  rœdème 
disparut,  les  douleurs,  soit  spontanées,  soit  provoquées  par  la  pression  et  les  mouvemenis, 
diminuèrent,  et  les  malades,  fort  affaiblis  et  amaigris,  se  sont  peu  â  peu  remis.  Si  l'on  peut 
appeler  les  premiers  cas  mentionnés  abortifs,  ce  groupe  constitue  ceux  d'intensité  moyenne. 
Dans  de  plus  graves  encore  les  forces  baissèrent,  la  respiration  devint  de  pins  en  plus 
courte  :  toux  parfois  suivie  d'une  expectoration  de  crachats  rouilles  ou  sangoiooIenCs;  res- 
piration très-accélérée;  râles  sous-crépilanls  disséminés  on  concentrés  sur  an  des  lobes 
inférieurs,  accompagnés  alors  de  matilé;  affaiblissement  rapide  des  malades;  ponls  fiUîorme 
à  ihli  et  au  delà;  gêne  croissante  de  la  respiration  et  mort  par  le  poumon  dans  on  eollapsos 
général  complet  avec  œdème  considérable  des  membres  pendant  les  derniers  temps  de  la  vie. 
Dans  les  cas  mortels,  ce  n'est  qu'au  bout  de  cinq  à  sept  semaioes  que  la  tenniimfson  fatale 


du  Béarnais;  et,  faut-il  le  dire,  elle  D*ét8it7)as  flohée  (le  montrer  un  peu  les  dents,  dans 
cette  occasion,  au  premier  médecin  royal,  qui  n'était  pas  de  sa  paroisse  et  qui  représentait, 
à  la  cour  de  France,  TËcole  de  Montpellier. 

Il  serait  fastidieux,  mon  cher  ami»  de  vous,  donner,  ici.  tons  les  détaite  du  eoiifllt  qui 
s'éleva  alors  entre  l'École  de  Paris  et  la  couronne,  conflit  qui  dura  près  de  neuf  ans,  et 
auquel  prirent  part  Jean  Riolan,  le  fils,  Tiliustre  anatomfste,  et  Claude  Charles»  professear 
de  chirurgie.  Riolan  était  d'un  esprit  vif,  ardent,  passionné  pour  l'anatomie.  Il  s'irritait 
des  lenteurs  apportées  à  la  réalisation  de  son  rêve  le  plus  cher  :  celui  d^avoîr  oa  amphi- 
théâtre construit  selon  son  goût,  où  il  pût  placer  convenablement  ses  auditeurs»  donner  da 
relief  à  ses  cours,  faire  briller  ses  talents,  et  faire  honneur  à  la  Faculté.  Vous  avei  pu  lire 
dans  son  Anthropologia,  publiée  en  1626,  à  la  page  117,  VBucharisticon  qu'il  adresK  à  8« 
chers  collègues  en  faveur  de  la  construction  d'un  théâtre  anatomique,  et  l'aoïour  qu^jsrf 
à  décrire  le  bâtiment  tel  qu'il  voudrait  qu*îl  fût  construit  :  grand,  ample,  carré  oudrcsl^e, 
en  pierre,  inondé  de  lumière,  la  salle  séparée  en  deux  parties  par  une  balustrade»  rane  des- 
tinée aux  professeur^,  l'autre  aux  élèves;  la  table  de  dissection  en  bois  épais,  à  pi\ol,  p<^ 
vant  tourner  sur  un  axe  central,  les  bancs  des  élèves  convenablement  espacés,  dispc^es 
gradins  et  munis  d'un  pupitre  pour  chaque  assistant.  6r,  Riolan  savait  que  par  soo  éâ 
du  10  avril  1568,  Charles  IX  avait  affecté  sur  les  licences  (qu'il  avait  permis  d^enchérir]  des 
fonds  capables  de  remplir  des  objets  d'utilité  publique,  qu'il  avait  prescrit  que  chaque  doc- 
teur, au  lieu  d'un  banquet  que  faisaient  leurs  prédécesseurs,  payerait  au  doyen  soixante  éos 
pour  augmenter  les  gages  de  «  liseurs  »  et  pour  construire  un  théâtre  anatomiqne;  etqi^ 
néanmoins,  l'argent  obtenu  par  celte  voie  n'avait  pas  servi  à  l'accomprissemenl  de  la  voloaiè 
royale.  Ma  foi»  un  beau  jour  (22  novembre  161A)»  Riolao»  dans  «on  «rdoor  irréfléciMe»  i 
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est  survenue,  Taulopsie  ayant  été  faite  pour  le  premier  cas  de  mort  le  7,  pour  le  deuxième 
le  9,  et  pour  le  dernier  le  21  février. 

Je  reviendrai  dans  une  autre  lettre  sur  le  résultat  trè9-iDtére88aDl  des  aulopsies  pendant 
lesquelles  lei  divers  muscles  ont  été  spumis  séanre  tenante  à  Texemen  microscopique;  il  j 
avait  jusqu*à  11  trichines  dans  2  à  3  miiiigraromes,  ce  qui  porte  le  nombre  total. répioda 
dans  le  corps  à  des  millions.  Catarrhe  gastrointestijQal  prononcé,  cli,  dans  les  deux  dernières 
autopaiesi  le  tube  digestif  renfermait  encore  de  nombreuses  trichines  bien  développées.  Mais, 
qu'on  se  garde  d'en  conclure  que,  après  six  et  sept  semaines,  les  trichines  séjournent  eiicore 
dansi  le  tube  digestif.  Il  est  probable  que  ces  roaliieureux  malades  ont  encore  mangé  de  la 
saucisse  crue  renfermant  des  trichines  sur  leur  lit  de  mort;  au  moins,  chez  Tune,  on  en  a 
trouvé  dans  le  lit  peu  de  jours  avant  sa  mort. 

Chez  toutes  les  malades  existaient  des  pneumonies  lobulaires  des  plus  prononoées,  et, 
dans  le  milieu  de  bon  nombre  de  ces  foyers  lobulaires,  on  voyaii  des  coagufatiuns  foncées 
non  adhérentes  aux  parois  vasculaires.  Les  glandes  roésentériques  étaient  gonflées.  Le  cœur 
était  exempt  de  trichine;  cependant,  dans  une  autopsie,  une  irtcfaine  a  été.trouvée  dant  le 
péfioarde^ 

Tout  cela  sera  exposé  avec  détail  plus  tard. 

Dams  mes  espérleiiees  laites  A  mon  iaboeatotre  physico'Chtnviifne  avec  M.  le  docteur  Wyss, 
chef  de  clinique  pour  lès  trawui  d'Mstoire  naturelle  de  ma  division,  les  souris  et  les  rats 
ont  suocombé  du  quatrième  ao  septième  jour,  offrant  fort  peu  de  trichines  dans  les  muscles, 
mais  le  tube  digestif  en  était  eoeombréw  On  pouvait  ainsi  fticilement  éttidfer  tous  les  degrés 
de  développement,  et  j'ai  même  montré  aux  élèves  les  trichines  enroulées  dans  le  ventre  de 
leur  mère,  toutes  prêtes  à  sortir  vivantes.  J'ai  été  frappé  de  la  rareté  des  trichibes  mâles 
par  rapport  à  Pimmense  nombre  des  femelles.  Dans  les  chats  nous  avons  trouvé  des  sym- 
ptômes analogues  à  ceux  de  Phomme,  période  des  accidents  gastro-intestinaux,  puis  sym* 
plômes  de  roideur,  de  douleurs,  presque  de  paralysie  musculaire,  puis  de  dyspnée  extrême, 
de  collapsus  mortel.  Nous  y  avons  trouvé  les  trichines  à  tous  les  degrés  de  développement 
et  surtout  encore  beaucoup  de  libres  dans  les  muscles.  Nous  avons  étudié  aussi  les  altéra- 
lions  de  la  Gbre  musculaire  et  la  formation  de  la  capsule  des  trichines,  ainsi  que  la  répar- 
tition des  trichfnes  dans  les  diverses  parties  des  muscles  du  corps.  Des  injections  faîtes  pour 
étudier  des  vaisseaux  autour  des  capsules  n'ont  point  encore  réussi.  Les  jeunes  souris  nous 
ont  montré  de  la  chair  digérée  autour  dea  capsules;  et  nous  avons  vainement  cherché  à  pio- 
duire  le  même  résultat  par  la  digestion  artificielle.  Parmi  les  nombreux  jambons  et  échan- 
tillons de  viande  de  porc  que  nous  avons  examinés,  nous  en  avons  trouvé  un  rempli  de 
trichines  et  qui  avait  été  déclaré  exempt  de  trichines  par  un  méd.ecin  de  ca^U^agi^e,  et.avait 

les  vitres,  permettez-nooi  cette  expression;  il  ne  craignit  pas  d'avoir  recours  aux  robes 
noires,  et  d'assigner  la  Faculté,  lui  enjoignant  de  tenir  ses  promesses  et  d'obéir  aux  injonc- 
tions jle  Charles  IX. 

Celte  révolte  de  Riolan,  qui  eût  été  pour  tout  autre  maître  régent  Toccasion  d'un  renvoi 
du  sein  de  la  Faculté,  se  perdit  dans  la  vive  afiTectiou  qu'on  avait  pour  ce  grand  homme,  dans 
le  respect  que  ses  talents,  sa  profonde  érudition  et  le  mobile  de  ses  passions  avaient  inspirés 
à  tous...  Et  nos  aïeux  n'en  résistèrent  pas  moins  ù  la  pression  qu'on  voulait  exercer  sur  eux. 
Des  architectes  experts  vinrent  visiter  la  maison  Ëvan  (l'ymage  sainte  Catherine),  destinée, 
de  par  le  roi,  à  la  construction  de  l'amphithéâtre  (16  avril  1608)  ;  André  Du  Laurens  se 
rendit  lui-même  sur  les  lieux,  accompagné  du  lieutenant  civil  François  Miron  (13  août  1608). 
Il  fallut  un  arrêt  du  Parlement  (18  septembre  1617)  qui  ordonnait  que  le  bâtiment  serait 
élevé,  non  plus  sur  l'emplacement  de  la  maison  Évan,  mais  bien  au  coin  de  la  rue  des  Rats, 
devant  le  Jardin  botanique,  à  l'endroit  même  de  la  maison  du  Soufflet  (plan.  F.) 

Le  16  octobre  1617,  les  travaux  étaient  donnés  par  adjudication,  la  maçonnerie  (690 1.)  à 
Le  Mercier;  la  charpenterie  (730  L)  à  Clément;  la  toiture  (2â0  1.)  â  Thomas;  la  plomberie 
(357  I.  7  s.  6  d.)  à  Robert  Garnier  ;  la  vitrerie  (96  1.)  à  Nicolas  Rion,  et  le  treillage  des 
fenêtres  à  Jacques  Boulanger,  qui  y  employa  six  cents  deux  pieds  de  fîl  de  fer. 

Le 20  décembre  1620,  Riolan,  au  comble  de  ses  vœux,  disséquait  dans  le  nouvel  amphi- 
théâtre le  cadavre  d'une  femme  qui  avait  été  pendue  quelques  jours  auparavant. 

L'histoire  de  ce  cadavre  est  assez  singulière.  Concédé  d'abord  par  le  bourreau  à  Jean  De 
Lorme^  ex-premier  médecin  de  Marie  de  Médicis,  maintenant  médecin  ordinaire  de.Louis  Xlll, 
puis  réclamé  par  la  Faculté  qui,  seule,  avait  le  droit  de  iroliler  de  ces  bonnes  accasions,  il 
fut  recherché  par  le  doyen,  retrouvé  dans  la  maison  même  de  ce  médecin  royal.  De  là,  pro- 
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aîDsi  occasionné  des  accidents  graves  dans  la  famille  d'un  des  médecins  les  plas  distingués 
et  les  plas  honorables  de  Posen. 

Nous  avons  souvent  trouvé  dans  le  jambon  un  autre  parasite,  une  espèce  de  psorospermie», 
ressemblant  aux  corps  décrits  par  Miescher  et  Rainey,  que  du  Barry  nomme  synchytrium 
mieêcherimum,  mais  qui  me  paratt  aussi  de  nature  animale,  toutefois  en  debors  de  toute 
connexion  avec  les  trichines. 

Nous  avons  fait  de  nombreux  essais  pour  conserver  des  trichines  à  divers  états;  toutefois 
une  bonne  méthode  pour  les  préparations  microscopiques  reste  encore  à  trouver,  bien  que 
nous  possédions  au  laboratoire  déjà  plus  de  600  préparations  microscopiques  sur  divers  sujets 
de  pathologie  bien  conservés  et  que,  par  conséquent,  nos  expériences  sut  ce  point  dalenl  de 
loin. 

L'histoire  naturelle  des  trichines  ayant  fait  le  sujet  de  beaucoup  de  recherches*  je  ne  m'en 
occuperai  dans  ce»  lettres  qu'autant  que  ce  sera  nécessaire  pour  comprendre  leur  histoire 
clinique  qui,  d'après  les  matériaux  qui  existent,  peut  être  écrite  aujourd'hui  avec  prédsioo 
et  offre  le  plus  grand  intérêt  pratique.  Le  dtagnostie  me  préoccupera  donc  partieulièremeoL 
Parmi  les  épidémies  non  décrites  des  temps  pasdés,  f  en  signalerai  une  datant  de  1889  dans 
laquelle  plus  de  /iOO  personnes  ont  été  affectéses,  avec  une  mortalité  relativement  peu  con- 
sidérable. 

J'ai  consulté  les  anciens  doeoments  sur  i'empoisoDftèment  par  les  saocisses,  nais  11  me  sera 
facile  de  prouver  que,  s'il  existe  quelques  groupes  de  cas  qni  peuvent  se  rapporter  aox  tri- 
chines, la  grande  majorité  appartient  à  un  tout  autre  et  véritable  empoiaonn^nent^et  je  rap- 
porterai des  faits  de  ce  genre  dont  j'ai  recueilli  l'observation* 

J'ai  vu  il  y  a  dix-sept  ans  dans  une  autopsie,  à  Paris,  des  iilaires  qui  ont  la  plus  grande 
ressemblance  avec  nos  trichines,  et  je  discuterai  la  valeur  de  ce  fait. 

J'arriverai  enfin  à  une  courte  discussion  des  moyens  proposés  pour  le  traitement,  des  me- 
sures propbylacllques,  de  l'examen  de  la  viande  de  porc  destiné  à  la  vente,  etc. 

Voilà  en  quelque  mots  le  résumé  de  mes  études,  ainsi  que  le  programme  des  lettres  que 
j'aurai  l'honneur  de  vous  adresser  et  que  je  publierai,  si  vous  n'y  voyez  point  d'objection, 
dans  la  Gautte  médicale,  dont  je  suis  depuis  nombre  d'années  collaborateur. 

Agréez,  etc.  F.  Libbet. 


cès-verbal,  expédition  d'huissier.  Ce  dernier  se  rend  chez  l'archifttre,  «  parlant  à  la  personne 
de  sa  domestique,  »  pénètre  dans  les  appartements,  avise  une  porte  fermée  avec  intention. 
applique  son  œil  à  la  serrure,  et  voit....  le  susdit  cadavre  aux  prises  avec  des  élèves  en  mé- 
(lerine.  Le  maître  de  céans  est  encore  couché;  l'huissier  le  somme  de  se  lever  ;  le  médeds 
royal  obéit  h  celte  injonction,  mais  il  refuse  de  livrer  le  cadavre,  s'appuyant  sur  son  litre 
(le  médecin  ordinaire  du  roi,  et  ne  reconnaissant  pour  chef  que  le  premier  médecin  de  Si 
Majesté,  qui  était  alors  Jean  fleronrd.  Le  lendemain,  secondé  tentative  de  l'huissier,  qni  esi 
accompagné  celle  fois  do  lieutenant  du  prévôt  et  de  dix-sept  archers.  Le  cadavre  eslenle^. 
jeté  dans  une  charrette,  et  porté  triomphalement  aux  Écoles  de  la  rue  de  la  Bûcherie.  La 
Faculté  en  fut  quitte  pour  pas  mal  de  papier  timbré,  et  pour  six  sous  qu'elle  donna  an  ti^i^ 
qui  avait  suivi  les  pérégrinations  de  la  morte,  et  qui  l'avait  retrouvée  on  sait  où. 

Au  reste,  mon  cher  ami,  je  ne  connais  rien  de  plus  saisissant  pour  photographier, en 
quelque  sorte,  les  mœurs  d'une  époque,  que  ces  procès-verbaux  d'hommes  de  justice;  et 
quoique  rhuissier  Ammonio  soit  passablement  bavard,  vous  ne  lirez  pas  sa  prose  sansprtii 
ni  sans  curiosité  : 

«  L'an  mil  six  cent  vingt,  le  dix-septième  jour  dé  décembre,  environ  les  cinq  beei^ 
«  du  soir,  auroil  esté  présenté  à  moy  Robert  Ammonin,  huissier  du  roy  en  sa  ooart  é? 
n  Parlement,  certain  arrest  de  la  court,  de  la  pari  des  doyen  et  docteurs  régents  ^  li 
«  Faculté  de  médecine,  par  eux  obtenu,  portant  défenses  estre  faictes  au  HenteDant  crôai- 
«  net,  maistres  et  gouverneurs  de  l'Hostel-Dieu,  et  à  tous  aultres,  mesme  à  l'exteiit^r  ^ 
«  la  hauUe  justice  et  ses  vallets,  de  bailler,  ne  délivrer  aucuns  corps  morts  aux  chirei^ie» 
n  et  barbiers-chirurgiens,  sinon  qu'il»  aypnt  requeste  signée  du  doyen  de  ladite  FlM:Qtté,?. 
«  scellée  de  lepr  sceau  ;  et,  h  fau|fe  d'avoir  ladite  permiS9l6n,tï  permis  ej  ^fUmel  nudit  d^fw 
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CHIRURGIE. 


non  «iJM  LA  Qomvirnoif  db  la  bbiiim  ombilioalb;  boovbaij  mogédé  orÉBAtoiiB 

AFPLIOABLB  A  L'ÉTBANCLBHBIIT  BB  OBTTB  HBBIIIB. 

Par  M.  Demarquay. 

Le  chirurgien  est  bien  souvent  appelé  à  traiter  des  malades  atteints  de  hernie  om- 
bilicale :  cette  variété  de  hernie,  comme  la  hernie  Inguinale,  se  rencontre  à  toutes 
les  époques  de  la  vie,  chez  les  enfants  naissants,  chez  l'adulte  et  le  vieillard  ;  elle  est 
plus  commune  chez  la  femme  que  chez  l'homme.  De  toutes  les  hernies,  c'est  certai- 
nement la  plus  importante  au  point  de  vue  de  la  gravité  de  l'étranglement,  car  si 
elle  est  irréductible,  l'opération  de  la  kélotomie,  dans  ce  cas,  est  tellement  grave  que 
des  chirurgiens  distingués  ont  proposé  d'abandonner  les  malades  à  eux-mêmes 
plutôt  que  de  tenter  une  opération  le  plus  souvent  mortelle.  On  comprend  l'admission 
de  ce  précepte  dans  la  hernie  très-volumineuse,  mais  quand  elle  n'a  point  acquis  un 
volume  considérable,  non-seulement  on  peut,  mais  on  doit  tenter  l'opération  : 
d'abord  c'est  la  seule  chance  de  salut  qui  reste  au  malade,  et,  disons-le  de  suite, 
quelquefois  l'opération  a  réussi.  Mais  une  chose  assez  curieuse,  c'est  que  cette  ma- 
ladie si  grave  est  en  quelque  sorte  abandonnée  aux  soins  du  bandagiste,  tandis  que 
le  chirurgien  s'est  livré  à  toutes  sortes  d'études  anatomiques,  anatomo-pathologiques 
et  opératoires  relativement  aux  hernies  inguinales  et  crurales,  et  que  les  plus  grands 
esprits  n'ont  pas  dédaigné,  à  l'exemple  de  Camper,  de  chercher  des  moyens  de  con- 
tention pour  les  deux  hernies  que  nous  venons  de  citer  ;  il  n'a  fait  aucun  effort, 
fructueux  du  moins,  pour  arriver  à  la  contention,  je  ne  dirai  point  parfaite,  mais 
convenable  »  de  la  hernie  ombilicale  ;  ce  que  je  dis  de  la  contention ,  je  le  dirai  éga- 
lement, de  la  ponction.  Non-seulement  la  contention  est  des  plus  imparfaites,  mais 
souvent  elle  est  à  la  fois  illusoire  et  ridicule.  Qui  de  nous  n'a  vu  souvent  de  pauvres 
petits  enfants^  affectés  de  hernie  ombilicale,  entourés  d'une  sorte  de  barre  de  fer 
terminée  par  une  espèce  de  pelote  ou  de  plastron  qui  les  gêne  et  ne  contient  abso- 
lument rien,  car  l'appareil  se  déplace  sans  cesse  et  n'est  en  rien  proportionné  au 
corps  de  l'enfant  et  surtout  à  la  petite  hernie  qu'il  doit  contenir  ? 

«  doyen  faire  enlever  les  corps  qu'il  trouvera  avoir  esté  prias  et  emportés.  Ledit  arrest  en 
0  date  du  23  janvier  1615. 

a  Lequel  doyen  auroît  eu  advis  que  ce  jourd'huy  il  auroit  esté  emporté  une  fille  qui  avoil 
«  esté  exécutée  à  mort,  an  logis  de  M.  De  Lorme,  médecin,  sans  avoir  aucune  permission 
«  suivant  ledit  arrest.  Me  requérant  me  transporter  au  logis  dudit  sieur  De  Lorme,  demeu- 
«  rant  rue  Saint-Honoré,  proche  les  Quinze-Vingts,  pour  faire  enlever  ladite  fille,  et  ycelle 
«  faire  porter  es  escholles  de  médecine.  Ce  que  aurois  accordé.  Et  pour  cet  effet  m'auroit 
«  baillé  ledit  arrest  cy- dessus  datlé. 

Cl  £1  le  lendemain,  dix-huiliesme  jour  dudit  mois  et  an,  sur  les  sept  heures  du  malin,  à 
«  la  requesle  du  doyen  de  ladite  Faculté,  moi,  huissier,  me  suis  transporté  au  domicile  dudit 
«  sieur  De  Lorme,  auquel  lieu,  parlant  à  une  des  servantes  dudit  sieur  De  Lorme,  à  laquelle 
«  ay  falct  commcndemenl  de  par  le  roy  de  me  dire  où  estoil  une  fille  morte  qui  avoit  esté 
(I  ccjourdliui  apportée  en  la  maison  dudit  sieur  De  Lorme.  Laquelle  m'auroil  monstre  une 
«  grande  porte  proche  celle  du  logis  dudit  sieur  De  Lorme  où  estoil  ledit  corps  mort.  A 
¥  laquelle  porte  aurois  regardé  par  le  trou  de  la  serrure,  où  aurais  vu  plusieurs  jeunes 
«  hommes  c^  Tenlour  d'un  corps  mort.  A  laquelle  poite  aurois  heurté  par  plusieurs  et 
«  diverses  fois,  et  faîct  commandement,  de  par  le  roy,  h  ceux  qui  esloient  au  dedans,  de  me 
«  faire  ouverture  de  ladite  porte.  Lesquels  n'auroient  obéyaodil  commandement.  Lequel  aurois 
V  réitéré  par  plusieurs  fois,  jusques  à  quatre  et  cinq  fois,  de  manière  qu'aurois  esté  con- 
«  trainl  envoier  quérir  un  serrurier.  Lequel  estant  venu,  aurais  réitéré  ledil  commandement 
((  auxdites  personnes  estant  au  dedans  de  ladite  porte.  Kt  seroit  survenu  un  homme  à  moy 
«  inconnu,  lequel  m'auroit  dit  que  ledil  De  Lorme  estoit  au  logis  et  en  son  lict  couché,  qui 
«r  désirolt  parler  à  moi.  Et  à  Tinslaul  serots  monté  eu  la  chambre  dudit  sieur  t'e  Lorme,  où 
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Ce  que  je  dis  des  enfanls  est  encore  bien  plus  fondé  quand  il  s'agit  de  Temmes 
adultes.  En  effet,  maigres  ou  grasses,  elles  portent  toutes  le  même  appareil  ;  c'est 
une  espèce  de  bouclier  surmonté  d'une  pelote,  que  le  plus  petit  mouvement  déplace 
et  q\à  nepetiid'.aecosimfOder  à  aucun  v^taiaent.  Qufiad  te  bmiîeiefit'iJii-peB<voiDiDî- 
neuse  il  acquiert  de»  proportions  démesurées,  etajout^^m  qu'il  est  à  peu  près  le 
môme  dans  tous  les  cas  et  que,  par  conséquent,  il  ne  peut  rendre  aucun  service  ;  il 
gêne  et  complique  la  maladie.  Toutefois,  je  dois  ajouter  que  j'ai  trouvé  quelques 
bandajgîsles  qui  se  sont  fait  une  idée  ^ssez  nette  de  la  hernie  ombilicale,  des  condi- 
tions anatoraîqucs  à  remplir,  et  qui,  mus  par  ces  idées,  ont  cherché  à  confectionner, 
soit  des  pelotes  ou  môme  certains  appareils  susceptibles  de  se  prêter  à  l'ampliation 
et  au  retrait  de  la  cavité  abdominale  ;  mais  ce  ne  sont  là  encore  que  des  essais,  et 
on  est  loin  du  but  qu'il  faudra  atteindre  pour  arriver  à  contenir  convenablement  la 
hernie  ombilicale.  Cette  maladie  n^e&t  pas  seulement  sérieuse  parce  qu'elle  expose 
le  malade  à  un  étranglement  herniaire  très-grave,  mais  encore  parce  qu'elle  amène 
souvent  une  foule  de  troubles  et  de  dérangements  dans  les  fonctions  gastro- 
intestinales. 

J'ai  vu  souvent  des  malades  atteints  de  vomissements,  ou  de  douleurs  intestinales, 
de  dyspepsie,  guérir  parfaitement  par  la  contention  d'une  petite  hernie  ombilicale. 
J'ai  vu,  cette  année,  plusieurs  malades  dans  ces  conditions  ;  il  a  suffi  d'un  petit 
appareil  contentîf  pour  voir  renaître  la  santé  et,  quelquefois,  Tembonpoînt.  Chez 
les  enfants,  la  contention  des  petites  hernies  ombilicales  est  très-difficile  avec  les 
bandages  herniaires  ordinaires,  très-facile  au  contraire  si  on  se  sert  d'une  petite  pelote 
comme  celle  que  je  figure  ici  ;  il  faut  naturellepienl  en  avoir  une  en  rapport  avec  le 
volunie  de  la  hernie  qu'il  faut  contenir.  Ces  pelotes  ont  la  forme  d'une  petite  pyra- 
mide ;  elles  sont  faites  en  caoutchouc  vulcanisé  très-souple,  elles  sont  r/smplies  par 
de  l'air.  Quand  on  veut  en  appliquer  une  sur  un  enfant,  on  cômmencp  par  la  coller 
à  une  bandelette  de  diachylon  bien  souple  assez  large  pour  couvrir  la  pelote,  presgu^ 
assez  longue  pour  faire  le  tour  du  cqrps.  Chaque  jour,  ou  chaque  ^eux  jouts^  on 
baigne  l'enfant,  et  on  remplace  la  pelote  mouillée  par  une  nouvelle^  On  faîl  sécher \a 
première  et  elle  peut  encore  servir  ;  il  faut  donc  avoir  pour  chaque  enfant  plusieurs 
de  ces  petites  pelotes,  d'ailleurs  d'un  prix  très-minime. 

Ce  traitement  de  la  hernie  ombilicale  réussit  Irès-biçn  chez  les  enfants.  La  bandc- 

«  r.aurois  trouvé  au  lit.  Auquel  ay  faict  commandement,  de  par  le  roy  et  ladite  Cour,  me 
«  délivrer  ladite  fille.  Lequel  sieur  De  Lorme  a  faict  réponse  qn'll  ^voit  eu  p«r  les  formes 
«  ordinaires  de  la  justice  le  corpa  dont  il  est  question,  et  qu'il  scavait  bien  que  depuis  les 
«  six  heures  du  soir  que  le  corps  avoit  esté  exécuté  jusques  à  six  heures  du  matin  du  joar 
«  suivant,  la  Cour  n'avoit  pas  donné  arrest  contre  la  requeste  quMl  avoit  présentée  an  liea* 
a  tenant  criminel  de  robe  courte  de  cette  ville  de  Paris»  gui  en  avoit  esté  juge  avec  oms- 
«  sieurs  du  Ghastelet.  A  dit  en  outre,  ledit  sieur  De  Lorme,  qu'attendant  que  la  Cour  en 
«  eut  parliculiëremenl  ordonné,  il  prenoit  à  partie  quiconque  s'îngéreroit  par  violence  oq 
ir  aultrement  de  vouloir  enlever  ledit  corps,  et  qu'il  scavoit  très-asseurément  que  la  Coar 
«  est  trop  bien  informée;  qu'il  a  Thonneur  d'être  conseiller  et  médecin  ordinaire  de  la  per- 
«  sonne  du  roy,  et  est  docteur  d'une  des  célèbres  Facultés  de  médecine  de  l'Europe,  por- 
0  tant  privilège  des  papes  et  des  roys  de  professer  et  enseigner  là  et  par  toute  la  lerre  Fart 
«  et  science  de  médecine;  qu'il  a  l'honnenr  de  pracliquer  depuis  dix-huit  ans  et  des  pères 
«  en  fils  près  de  Leurs  Majestés  ;  et  qu^en  attendant,  il  respondra  à  la  Cour  du  corps  dootil 
«  est  question,  ayant  seulement  faict  ester,  de  peur  de  sa  pourriture,  selon  qoe  Fart  For- 
«  donne,  les  entrailles  plus  aisées  à  corrompre  du  ventre  inférieur;  résolu  si  la  Cour,  aprèi 
If  congooissance  de  cause,  n'en  ordonne  aultrement,  d'en  faire  la  démonstration  publiqoel 
«  quiconque  de  ceux  de  la  Cour,  par  curiosité,  ou  des  médecins  et  chirurgiens  on  sage»- 
«  femmes  à  qui  il  Importe  scavoir  quelque  coognoissaoce  de  Tanatomie,  vonldront  voir  kdite 
«  anatomîe. 

«  Protestant,  en  oultre,  que  Tarrest  cy-dessus  datte  ne  fait  rien  contre  iny,  ne  despeo- 
«  dant  en  rien  ny  ne  recognoissant  aucun  supérieur  dans  la  Faculté  de  médecine  ny  aoitfv, 
0  quel  quMl  soit,  que  le  seul  premier  médecin  du  roy,  après  lequel  ipimédiatemenl  U  a  l'hoQ- 
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lotte  de  diacbyloR  a  le  double  avantage  de  contenir  la  pelote  ombilicale  et  âe 
rapprocher  U  ligne  Manche.  An  bout  de  quelques  mola,  lorsque  la  hernie  est  réduite 
à  trè8*pea  do  chme  ou  qa'elle  n'a  plus  de  tendance  à  sortir,  Je  remplace  la  petite 
pelote  en  caoutchouc  par  une  petite  boulette  de  ouate.  J'ai  appliqué  avec  le  plus 
grand  Mioeès  ces  pelotes,  rendues  plus  votamineuses,  à  la  contention  de  la  hernie 
ombilicale  chez  Tadulttr  Grâce  à  ce  petit  appareil,  il  m'est  arrivé  depuis  quelques 
années  de  faire  cesser  des  accident»  séirieux  causés  par  une  hernie  ombilicale  mal 


contenue.  On  proportionne  le  volume  et  la  forme  de  ces  pelotes  au  volume  et  à  la 
forme  de  la  hernie  qu'il  faut  contenir.  Il  est  bien  évident  que  dans  ces  conditions 
nouvelles  il  faut  que  la  bande  de  diachylon  ait  une  largeur  proportionnée  à  la  pelote. 
De  plus,  pour  prévenir  la  bascule  de  celle-ci,  il  faut  mettre  immédiatement  au-dessus 
el  au-dessous  de  la  pelote  une  bandelette  de  diachylon  imbriquant  la  première.  Seule- 
ment il  ne  faut  point  donner  à  ces  deux  bandelettes  ni  la  même  longueur,  ni  la 
même  largeur  que  la  première.  Cet  appareil  est  changé  aussi  souvent  qu'on  le  désire  ; 
il  ne  gène  ni  ne  fatigue  les  malades;  il  est  parfaitement  caché  par  les  vêtements. 


«  neur  d'eslre  couché  sur  Testât  de  Sa  Majesté.  Protestant  en  ce  cas  de  tous  despens,  dom- 
«  mages  et  intérests  contre  quiconque  passera  oollre,  ou  entreprendra  de  le  troubler  à  ceste 
«  occasion  ou  auUres  semblables  obtenues  juridiquement. 

«  Auquel  sieur  De  Lorme  ay  baillié  en  garde  ledit  corps,  et  fait  défense  de  ne  le  faire 
«  coupper  ny  anatomiser,  oullre  ce  qui  a  esté  déjà  déclaré  par  ledit  sieur,  jusqu*à  ce  que  par 
«  la  Cour  en  ail  esté  ordonné. 
«  Signé  à  la  minute  : 

a  De  Lorme;  Tixerant;  Budon;  Darmont,  assistants. 

«  AMMONir?. 

ir  Et  le  dix  neofvième  jour  de  décembre,  audit  an  six  cents  vingt,  en  vertu  dudit  arrest 
«r  cy  dessus  datte,  et  de  certaine  requeste  et  ordonnance  apposée  au  bas  d*y  celle,  en  datte 
«  dn  dfx  huietième  jour  des  présents  mois  et  an  ;  el  à  la  requeste  des  doyen  et  docteurs 
«  régents  de  la  Faculté  de  médecine,  ]^i,  huissier  susdit,  transporté  au  domicile  du  sieur 
«  De  Lorme,  assisté  de  M.  Charles  Clainssant,  conseiller  du  roy  et  lieutenent  do  prévost  de 
«  risie  de  France,  et  de  dix  sept  ou  dix  huit  archers  dodit  siear  prévost.  Auquel  lieu,  par- 
«  lant  à  madamolselle  sa  femme,  à  laquelle  ay  monstre  et  signifié  ladite  requeste,  et  offert 
«  bailler  copie.  Laquelle  Ta  refusée.  Et  faict  commandement,  de  par  le  roy  et  ladite  cour, 
«  de  me  représenter  le  corps  mort  que  j*avols,  le  jour  précédent,  baillé  en  garde  audit  sieur 
«  De  Lorme,  sonmary.  Laquelle  m'a  faict  response  qn*ene  ne  sçavoit  où  estoit  ledit  corps.  Et 
•  à  rhistant,  aurofs  trouvé  icelay  en  un  bas,  façon  d*écorie;  duquel  lien  le  faisant  tirer  pour 
«  le  mettre  en  uûè  charrette,  serolt  survenu  ledit  sieur  De  Lorme,  auquel  aurois  signifié 
«  ladite  requeste,  et  baillé  copie  dMcelle.  Ce  fait,  transporté  ledit  corps  aux  Escbolles  de 
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Il  est  bien  évid€nt  que  lorsque  la  hernie  a  pris  un  volume  conald^tble,  cet  appareil 
contentif  est  inapplicable,  mais  il  réussit  parfaitement  dans  les  petites  hernies  et  les 
hernies  d'un  moyen  volume  chez  les  personnes  adultes,  quels  que  soient  l'&ge  et 
le  sexe. 

Je  dois  zgouter  que  le  procédé  que  je  préconise  a  été  appliqué  avant  moi,  avec  des 
pelotes  différentes  chez  les  enfants,  par  M.  Guersant,  dont  Texpérience  est  appréciée 
de  tout  le  monde.  Aux  petites  pelotes  un  peu  dures  qu'il  employait  j'ai  substitué  des 
pelotes  à  air,  et  je  les  ai  appliquées  sur  Tadulte.  Et  M.  Blache  a  souvent  été  témoin 
des  bons  résultats  que  Ton  obtient  par  ce  mode  si  simple  de  traitement. 

Malheureusement,  la  négligence  d'une  part  ou  Tincurie  expose  les  malades  affectés 
de  hernie  ombilicale  à  des  accidents  toujours  graves  et  souvent  mortels.  Je  veux 
parler  de  Tétranglement.  Je  vois,  chaque  année,  mourir  une  ou  plusieurs  personacs 
à  la  suite  de  ce  terrible  accident.  L'opération  de  la  kélotomie  dans  ce  cas,  quand  la 
hernie  est  volumineuse»  est  presque  toujours  mortelle.  Comment  en  serait-il  autre- 
ment avec  le  procédé  que  nous  mettons  généralement  en  usage,  procédé  qui  consiste 
à  ouvrir  largement  le  sac,  à  lever  l'étranglement?  Or,  comme  dans  ce  cas  la  réduc- 
tion de  la  hernie  est  généralement  difficile  ou  impossible,  il  en  résulte  que  la  cavité 
abdominale  reste  constamment  ouverte  au  contact  de  l'air.  La  mort  par  péritonite 
est  toujours  ou  presque  toujours  la  suite  d'une  pareille  opération.  J'ai  cherché  dans 
deux  circonstances  particulières,  l'année  dernière  et  cette  année,  à  modifier  le  pro- 
cédé opératoire  suivi  généralement.  Je  dois  d'abord  déclarer  que  je  n'ai  point  été 
heureux,  que  mes  deux  malades  sont  morts.  Cependant,  plus  j'y  réfléchis,  plus  je 
trouve  rationnelle  la  conduite  que  j'ai  suivie,  et  je  crois  fermement  que  ropéralion, 
faite  dans  de  bonnes  conditions,  devra  donner  d'excellents  résultats. 

Voici  d'ailleurs  l'exposé  succinct  de  ces  deux  opérations,  que  je  donne,  du  resic, 
sous  toutes  réserves.  L'année  dernière,  on  amena  dans  mon  service  une  dame  affectée 
d'ascite  et  d'une  hernie  ombilicale  étranglée.  Je  pensai  qu'en  faisant  disparaUre 
l'ascile  par  une  ponction,  je  réduirais  la  hernie.  Il  n'en  fut  rien.  L'applicaVîon  àc \^ 
glace  et  l'usage  intérieur  de  la  belladone  ne  donnèrent  aucun  résultat.  Je  chloroformai 
ma  malade  le  lendemain  de  la  ponction  ,  mais  la  réduction  fut  impossible»  et  j'eus 
alors  recours  h  la  kélotomie,  que  je  pratiquai  de  la  manière  suivante  : 

La  hernie  avait  le  volume  d'une  grosse  pomme,  et  elle  était  alors  étranglée  depuis 

«  médecine,  et  iceluy  délivré  à  M'*  Gabriel  Hardooin  de  Saint-Jacqneg,  doyen  de  ladite 
«  Faculté,  qui  Ta  receo,  et  m'en  a  deschargé  envers  et  contre  tous. 
«  Ce  que  dessus  certifie  avoir  esté  fait  par  moy  huissier  susdit,  les  jour  et  an  deasos  dlL 

(f  Signé  :  Ammonih.  » 

Cette  chasse  aux  cadavres  obtenus  du  bourreau  sans  raulorisation  des  Écoles  n'est  r»^ 
rare  dans  riiistoire  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris.  Votre  sagacité  habituelle  a  éervat 
là-dessous  la  double  haine  de  nos  pères  envers  les  chirurgiens  et  envers  les  médecins  de  b 
cour,  surtout  lorsque  ces  derniers  avaient  le  malheur  d*ètre  Issus  de  PUniversité  de  Uo&H 
pellier.  Aussi,  relativement  à  la  matière  qui  nous  occupe  ici,  la  docte  mais  irascible  coupa* 
gaie  de  la  rue  de  la  Bûeherie  parvint-elle  à  obtenir,  des  pouvoirs  conatilués,  desordooaaBces 
et  des  arrêts  qut  la  tenaient  seule  en  possession  de  mettre  main  basse  sur  les  cadavmto 
suppliciés.  Et  Dieu  sait  la  ténacité,  Fardeur,  la  véhémence  qu'elle  mil  à  sauvegarder  ses 
droits  incootestables  qu'elle  tenait  des  arrêts  des  11  avril  1552,  7  novembre  1613»  23aTr3 
et  11  novembre  1615, 1*'  février  et  14  décembre  1630,  15  mars  1632,  et  décelai  do  12  sus 
163d«qui  règle  défioitivemeat  le  mode  de  délivrance  des  cadavres  des  suppliciés,  les  droâi 
da$  à  Texécateur  des  hautes  œuvres,  et  qui  assigne  le  pilier  des  halles  comme  le  aeoleodrod 
de  Paris  où  devra  se  faire  cette  distribution  de  chair  humaine. 

Des  chirurgiens  tels  que  De  La  Moue,  Granger,  Mauriceau,  se  sont  vus  poonarns  à 
outrance,  condamnés  à  des  peines  graves  pour  avoir  osé  disséquer;  et  le  collège  deSainl- 
Cême  fut  témoin  d'un  scandale  inoui:  il  vit  ses  portes  enfoncées  par  des  ardiers,  ses  pro* 
fesseurs  injuriés,  frappés,  blessés  à  effusion  de  sang,  et  le  corps  mort  qui  servait  aux  déoioBa» 
tralions,  enlevé,  lacéré  et  porté  tout  en  lambeaux  aux  Écoles  de  médecine  (2/1  février  1^^ 
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qoalrc  jours;  Je  fis  ube  seule  incision  qui  partait  du  sommet  de  la  hernie  et  se  diri- 
geait en  haut,  à  gauche  et  en  dehors.  Par  cette  incision,  la  peau  et  le  tissu  cellulaire 
furent  divisés,  et  j'arrivai  ainsi  sur  le  sac  herniaire»  qui  fut  ouvert  dans  toute 
rétendue  de  cette  incision  qui  se  prolongeait  en  haut,  au  delà  de  Tanneau,  siège  de 
rélranglement.  Je  pus  ainsi  constater  que  les  désordres  causés  à  l'intestin  par  Tétran- 
glemeot  ne  pouvaient  pas  s'opposer  à  la  réduction  des  anses  intestinales  berniées. 
Cela  fait,  pour  fermer  tout  accès  à  l'air  dans  la  cavité  péritonéale,  je  passai  un  fil 
circulairement  à,  la  base  du  sac  herniaire,  entre  la  peau  et  le  péritoine,  et  je  fermai 
la  cavité  abdominale  par  une  suture  en  bourse.  La  plaie  extérieure  fut  également 
réunie  et  pansée  par  un  linge  glycérine.  Tout  alla  bien  pendant  quarante-huit  heures; 
puis  une  péritonite  survint,  et  ma  malade  succomba  au  bout  de  quelques  jours.  Le 
résultat  n'avait  point  été  heureux  ;  mais  il  y  avait,  dans  le  fait  opératoire  que  je  viens 
de  rapporter,  un  sujet  à  méditation. 

Après  avoir  réfléchi  sur  les  conditions  de  la  hernie  ombilicale  étranglée,  il  m'a 
semblé  que  le  procédé  opératoire  pouvait  être  perfectionné.  En  effet,  m'appuyant  sur 
le  fait  anatomo-pathologique,  à  savoir  :  que  le  sphacèle  de  l'intestin  survient  géné- 
ralement beaucoup  plus  tard  dans  la  hernie  ombilicale  étranglée  que  dans  les  autres 
hernies,  je  pensai  alors  que  l'on  pourrait  appliquer  à  la  hernie  ombilicale  un  pro- 
cédé opératoire  qui  avait  déjà  été  proposé  et  même  appliqué  au  traitement  de 
la  hernie  inguinale,,  et  qui  consiste  à  lever  l'étranglement  sans  ouvrir  le  sac.  Je 
n'insisterai  pas  sur  les  procédés  à  l'aide  desquels  on  a  cherché,  dans  la  hernie  ingui- 
nale, à  obtenir  ce  résultat;  seulement,  je  dirai  que,  si  ce  procédé  opératoire  est 
logique  dans  son  application,  c'est  certainement  quand  il  s'agit  de  la  hernie  ombili- 
cale. Les  raisons  que  j'invoque  sont  les  suivantes  : 

1<>  L'opération  de  la  hernie  ombilicale  telle  que  nous  la  pratiquons  est,  le  plus 
souvent,  mortelle,  attendu  que  nous  ouvrons  largement  la  cavité  abdominale  et 
cela  dans  le  but  de  réduire  une  masse  intestinale  que  nous  ne  pouvons  pas  contenir 
et  qui  se  trouve  exposée  au  contact  de  Tair,  ainsi  que  la  cavité  péritonéale  elle- 
même,  et  que,  pour  celte  raison,  il  faut  absolument  chercher  un  procédé  meilleur. 

20  La  hernie  ombilicale  étranglée  présente  une  marche  moins  prompte  que  la 
hernie  crurale  et  que  la  hernie  inguinale,  et  que,  par  conséquent,  on  a  moins 
à  craindre  de  voir  l'intestin  coupé  ou  ulcéré  par  l'anneau  ombilical,  qui  ne  présente 

Il  faut  dire  que  les  cbirurglens  n^étaleat  pas  restés  en  arrière  dans  ces  épouvantables  excès. 
Car  uo  jour,  —  c'élail  )e  U  mars  1622,  Riolan  tenait  lui-même  Je  scalpel  dans  cet  amphl- 
Ibéâlre  de  son  choix,  du  coin  de  la  rue  des  Rats,  —  deux  cents  coupe-jarrets,  enrôlés 
évidemment  par  les  chirurgiens,  font  irruption  dans  la  salle  de  dissection  pleine  d'auditeurs, 
frappent  à  tort  et  à  travers,  empoignent  le  cadavre,  le  déchirent  en  morceaux,  et  en  empor- 
tent les  débris! 

Une  autre  fois,  c*est  un  misérable  qui  suit  à  pas  de  loup  un  docteur  régent,  Gilbert  Puylon, 
lequel,  dans  la  soirée  du  3  mars  1673,  se  rendait  aux  Écoles.  Il  s'approche  de  loi  comme 
pour  le  consulter  sur  une  affection  héréditaire;  et  tout  à  coup,  il  se  précipite  sur  sa  victime 
et  la  frappe  de  plusieurs  coups  de  couteau  dens  la  poitrine  et  dans  le  ventre.  Gilbert  Puylon 
mourait  le  lendemain.  L'assassin  fut  rompu  vif;  et  nos  aïeux  eurent  la  bonne  fortune  de  faire 
servir  son  cadavre  aux  (lémoD9tra(ion9  des  opérations  chirurgicales  sous  la  direction  de  Jac* 
ques  Le  Ménestrel. 

N'espérez  pas,  mon  cher  ami,  retrouver  rue  de  la  Bùcberie  le  théâtre  anatomique  de 
niolan,  dont  il  ne  reste  plus  la  moindre  trace.  Gela  contrariera  sans  doute  M.  Léon  Le  Fort, 
qui,  dans  sa  Confirenct  historique  teoue  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  a  convié  les 
élèves  qui  renlouraient  à  foire  un  pèlerinoge  do  côté  de  la  rue  de  rilôlel-Colberl,  et  à  visiter 
la  rotoode,  les  assurant  que  c'est  dons  cette  rotonde  que  Riolan  a  commencé  ses  cours.  Je 
suis  obligé  de  dire  que  M.  LéoQ  Le  Fort  se  trompe  de  la  bagatelle  de  125  ans.  Car  vous 
verrez  tout  à  l'heure  que  la  rotonde  actuelle,  ou  amphithéâtre  de  Winslow,  ne  fut  élevée 
qu'en  17/^4,  sur  l'emplacement  même  du  bien-aimé  bâtiment  de  Riolan,  lequel  fut,  cette 
année*)à,  rasé  de  fond  en  comble. 

{La  suite  à  un  prochain  numéro,)  D'  A.  Ghsrkau. 
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point  une  vive  arête  comme  les  anneÀux  qui  étrangtent  dans  les  ke^nii»  ingomales 
et  crarales»  et  que,  par  conséquent,  on  a  moins  à  craindre,  en  levant  T^raogleineQt 
sans  ouvrir  largement  le  sac  herniaire,  de  voir  s'établir  an  anus  eontre  DStuire,  oq 
les  matières  intestinales  tomber  dans  la  cavité  pérltràéale.  En  raison  de  ees  prin- 
cipes, j'ai  eu  occasion  tout  récemment  d'opérer  une  femm«  forte  qui  entrait  dans 
mon  service  pour  se  faire  opérer  d*ane  hernie  ombilieàle  étranglée  depuis  trois  oq 
quatre  Jours.  La  malade  fût  endormie,  et  le  taxis  ayant  été  pratiqué  conveDaUenseof. 
mais  inutilement»  je  procédai  à  l'opération  de  la  manière  suivante  : 

La  hernie  avait  le  volume  d'une  grosse  grenade.  Je  Rs  partir  une  Incision  du  som- 
met de  la  tumeur,  se  dirigeant  en  haut  et  en  dehors.  Et  dépassant  la  base  de  Is 
tumeur,  cette  incision  n'intéressait  que  la  peau.  J'arrivai  avec  soin  à  la  base  delà 
hernie  ;  la  partie  extérieure  du  sac  étant  reconnue,  j'y  pratiquai  une  toute  petite 
ponction,  à  travers  laquelle  je  Ils  glisser  l'extrémité  de  mon  doigt  avec  lequel  je 
refoulai  l'intestin.  Cela  fait,  j'introduisis  une  sonde  cannelée,  courbe,  entre  l'intestin 
et  l'anneau  ombilical, et,  avec  un  bistouri  falciforme,  je  levai  l'étrangkment  en  faisant 
en  haut  et  en  dehors  une  incision  d'un  centimètre  environ.  Je  laissai  les  intestins  en 
place,  ne  voulant  môme  point  tenter  de  les  réduire  pour  des  raisons  faciles  com- 
prendre. Je  réunis  la  plaie  faite  à  la  peau  par  une  suture  entrecoupée.  L'opium  fui 
administré  à  dose  fractionnée,  et  tout  alla  bien  pendant  vingt-quatre  heures.  Les 
vomissements  cessèrent,  ainsi  que  tous  les  troubles  intestinaux;  la  fièvre  tomba,  et  la 
malade  eut  une  garde-robe  abondante  et  elle  rendit  beaucoup  de  gaz  intestinaux 
L'étranglement  avait  donc  été  levé  ;  ce  fut  l'avis  de  tous  les  assistants.  Mais  au  bout 
de  vingt-quatre  heures,  de  nouveaux  phénomènes  d'étranglement  survinrent, je 
crus  devoir  les  rapporter  à  une  péritonite;  mais  il  n'y  avait  point  de  signes  propres  à 
cette  affection.  La  malade  mourut,  et  il  me  fut  facile  de  constater  que  la  véritable 
cause  de  la  mort  était  due  à  l'étranglement  herniaire  qui  s'était  reproduit  de  la  ma- 
nière suivante  :  par  suite  d'un  travail  inflammatoire  qui  s'était  développé  dans  la 
cavité  du  sac,  il  était  survenu  un  gonflement  de  toutes  les  parties  et  un  étrangle- 
ment secondaire,  et  je  me  suis  demandé  si  je  n'avais  point  été  la  cause  involontaire 
de  la  mort  en  ne  débridant  pas  assez  largement.  Je  crois  que  c'est  là  la  condition  du 
succès,  et,  à  la  première  occasion,  j'aurai  recours  au  môme  procédé  opératoire; mais 
je  lèverai  l'étranglement  moins  timidement  que  je  ne  l'ai  fait,  et  peut-être  seraije 
plus  heureux.  Il  peut  paraître  au  premier  abord  illogique  de  préconiser  un  procédé 
opératoire  qui  n'a  point  réussi  entre  mes  mains;  mais  je  ferai  observer  qu'en  pré* 
sence  de  l'insuflisance  des  moyens  que  nous  employons  pour  combattre  la  hernie 
ombilicale,  il  y  a  lieu  de  chercher  dans  une  autre  voie  des  moyens  plus  eBlcaccs,et 
qu'en  médecine  opératoire  on  ne  peut  pas  juger  de  l'efficacité  d'un  procédé  par  un 
seul  fait.  L'opération  la  plus  mal  conçue  et  la  plus  mal  exécutée  peut  réussir,  tandis 
qu'une  opération  rationnelle  échoue.  C'est  beaucoup  de  réussir  en  chirurgie;  maisil 
ne  faut  pas  dédaigner  d'étudier  les  moyens  rationnels  nouveaux  dans  leur  applica* 
tion,  quand  ils  ont  pour  but  de  combattre  Une  maladie  presque  fatalement  morteik* 
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La  contagtOD  du  choléra  est  aujourd'hui  la  question  dominante,  comme  en  Unmfçs»^^ 
tement  la  conférence  sanitaire  interDationale  actuellement  réuaie  à  GoDStantineple.  £d  ^ 
plaçant  en  léte  de  son  programme,  le  prochain  Congrès  médical  de  Straab^rg  a'aoeiisepv 
moins  cette  préoccupation  générale  des  esprits  qui  B>9t  manifestée  dès  iW  et  n*a  ^ 
qu'aagmenter  depuis.  EnGn  la  dernière  épidémie,  par  les  circonstances  de  son  débQtsortoot, 
Ta  placée  partout  à  Tordre  du  jour.  Getie  du  traitement  lui  est  mèqie  subor^oanée,  et  il 
serait  illogique  de  s*y  tenir  absolument  après  tous  les  vains  efforts  mis  tant  de  fois  en  éfi- 
dence;  d'autant  plus  qu'elle  est  implicitement  contenue  dans  ceUe-ei.  Que  la  eontagioa  soit 
résolue,  et  il  y  aura  moins  à  s'occuper  de  guérir  cette  fatale  maladie  que  de  la  prévenir. 

Vers  cette  solution  nécessaire,  indispensable,  doivent  donc  tendre  tous  les  efforts.  Déjà  l«* 
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documents  ponr  et  contre  apportés  à  celte  œuvre  sont  nombreux  ;  mais  p*est  surtout  à  choi- 
Eîr,  à  colliger  les  plus  décisiTs  que  chacun  doit  s*app1iquer.  Nous  extrayons,  à  cet  effet,  du 
l^QSim  med.  and  surg.  Journal  les  détails  suivants  sur  Tapparllion  du  choléra  dans  le  port 
de  New-York  en  1865,  diaprés  le  rapport  officiel  de  M.  le  docteur  Swlnburne,  médecin  du 
port 

a  V Atlanta,  navire-poste  anglais  en  fer,  partit  de  Londres  le  10  octobre  avec  un  charge- 
ment de  mareHBRdises  et  40  passagers.  L'état  sanitaire  de  Londres  était  alors  parfait.  Arrivé 
le  11  au  Havre,  d<i  il  ceata  «tukment  «m-jeur,  il  tmbarquit  6fi/i  nouveaux  passagers,  la  plu- 
part Suisses,  ayant  tous  passé  par  Paris  où,  sauf  quelques  exceptions,  ils  séjournèrent  quel- 
ques heures  ou  plusieurs  jours,  alors  que  le  choléra  y  sévissait  avec  intensité.  Deux  familles 
allemandes  en  faisant  partie  étaient  restées  un  jour  dans  cette  capitale,  à  Thôtel  Ville  de 
JSeW'York,  et  cinq  îoiirs  au  Havi«  dans  ceux  du  Vd$sm  Lamm  et  Huilgarder  Hof.  Des 
émigrants  arrivés  quelques  jours  avant  dans  ces  derniers  hôtels  étaient  tombés  subitement 
nialadçs  et  avaient  été  envoyés  à  Phôpital  par  leurs  consuls. 

Ce  navire,  parti  le  12,  eut  dès  le  lendemain  un  décè^  de  choléra  à  bord,  sur  un  petit  enfant 
de  la  famille  venant  du  Veissm  Lamm.  Cinq  autres  décès  survinrent  les  1/i,  16, 18, 19  et  22 
dans  celle  qui  avait  habité  celui  d'Hvilgarder  Hof,  Le  22,  un  de  leurs  amis  du  même  hôtel, 
logé  aux  secondes,  était  atteint  et  succombait  le  2/k.  Le  28,  un  premier  cas  se  montra  aux 
troisièmes,  où  3  émigrants  de  Londres  furent  atteints  et  guérirent. 

A  Tarrivée  de  V Atlanta,  le  chirurgien  déclara  60  cas  de  choléra  et  15  décès  survenus  pen- 
dant la  traversée  ;  2  décès  survinrent  dans  le  port,  et  des  62  malades  envoyés  à  Thôpital  de 
la  marine,  du  6  au  19  novembre,  6  succombèrent,  ce  qui  fait  un  total  de  102  cas  et  23  décès. 
Dès  le  premier  cas,  la  maladie  présenta  les  symptômes  pathognomoniques  du  choléra  asia- 
tique, et  quoique  la  mortalité  ait  été  comparativement  faible,  la  mort  arrivait  en  vingt-quatre 
et  même  douze  heures. 

VHermam,  parti  en  même  temps  du  Havre,  arriva  le  26  novembre  au  port  de  quarantaine 
avec  7  décès,  k  enfants  et  3  adultes.  Les  premiers  étaient  morts  de  diarrhée  et  dMnanilion, 
les  autres  d'affections  aiguès.  Il  est  remarquable  pourtant  que  le  premier  décès  ftit  un  enfant 
dont  la  mère  avait  succombé  en  trente-six  heures  à  Huilgarder  Hof,  au  Havre,  lrès«preba- 
blement  aucboléra,  suivant  Je  rapport  de  ses  parents. 

Le  G«<^> steamer  de  la  m6me  ligne,  arriva  le  20  du  Havre  avec  360  passagers  de  même  classe 
et  du  même  pays,  sans  aucun  cas  de  maladie  ni  de  mort  pendant  sa  traversée. 

Le  ftary-Ann,  navire  américain,  parti  du  Havre  le  25  octobre,  arriva  le  12  décembre 
avee  6  décès,  dont  à  d«  choléra  sorvenus  les  28  octobre,  3,  A  et  5  novembre,  après  un  à 
deux  jours  d'invasion,  d'^ès  le  rapport  du  capitaine.  Ainsi,  sur  un  petit  navire  avec  un 
pont  de  six  pieds  de  haut  à  peine,  encombré  de  passagers,  sans  soins  préventifs,  le  fléau 
s'éteignit  spontanément,  ^|  w  pariait  4Mii  de  santé  régna  à  bord  durant  les  trente  jours  de 
traversée  qui  suivirent. 

Le  Harpswill,  parti  le  38  octobre,  perdit  7  enfants  durant  sa  traversée  sans  aucun  cas  de 
choléra.  Deux  autres  navires,  VEurope  et  V America,  avec  des  passagers  venant  directement 
de  Paris,  en  furent  également  exempts. 

I^a  transmission  du  choléra. de  Paris  au  Havre,  admise  par  tout  le  monde,  est  démontrée 
par  ce  fait  que  les  listes  de  passagers  des  navires  précédents,  moins  le  Cella,  portaient  des 
noms  de  malades  envo}és  à  Thôpitalau  Havre  par  les  autorités. 

Aucune  disposition  n'existant  à  New-York  à  1  arrivée  (!e  V Atlanta  pour  lui  faire  subir  une 
quarantaine  rigoureuse,  il  fut  immédiatement  envoyé  et  isolé  dans  la  baie  basse,  le  chirur- 
gien du  navire  changé,  et  dès  que  Thôpltal  fut  disposé  et  dix  jours  de  quarantaine  écoulés 
après  le  dernier  cas,  tous  les  malades  y  furent  transportés  sans  distinction,  tous  les  bagages 
des  passagers  furent  ouverts  et  aérés,  le  linge  lavé  et  les  lits  et  tous  les  effets  soumis  à  des 
fumigations  avec  le  mélange  suivant  : 

Oxyde  de  manganèse.  •  •  •  ) 

Sel  commun  très-humide.  .  >  1  partie  sur  &  ââ. 

Acide  sulfurique ) 

La  production  du  gaz  est  si  abor^?nte  av^c  ce  mélange  quMlya  danger  de  se  brûler  pour 
felui  gui  exécute  cette  fumigation.  » 

Sans  relater  ici  les  réflexions  de  Tauteur  sur  les  quarantaines,  il  est  en  contradiction  ma<^ 
nifeste  pour  en  soutenir  rinstitution  en  disant  que  la  maladie  n'est  pas  dans  le  vaisseau, 
piais  parmi  les  passagers.  Leur  isolement  dans  ce  cas,  leur  dissémination  est  le  seul  moyen 
rationne],  logique  à  employer,  car  on  peut  espérer  ainsi  d'en  préserver  au  moins  quelques- 
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uns.  Autrement  c'est  les  sacrifier  volontairement  et  faire  pour  les  hommes  coDlaminés  ro 
soupçonnés  de  Tètre  ce  qu'on  fait  aujourd*bui  des  bètes  frappées  pur  le  typhus  contagieux  ou 
soumises  &  son  influence  :  Pabatage  en  grand.  Réduite  à  ces  termes,  la  question  des  qoi- 
rantaines  se  résout  d'elle-même. 

P.  Gabhibb. 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 


SOOiItÉ  MÉOlCO-PflATIQUE  DE  PARIS. 

Séances  des  8  et  23  janvier  1869.  —  Présidence  de  M.  Homolie. 

SomiÂiiiE.  —  Rapport  de  candidature.  —  Médication  arsenicale.  —  Discussion  sur  te  traitement  des 
fièvres  intermittentes  par  les  préparations  d'arsenic.  —  Présentation  d'instrument  :  NooreaD 
cathéter  à  dard  pour  ropération  de  la  taille. 

La  parole  est  à  M.  Pirrin  pour  la  lecture  du  rapport  suivant  : 

Messieurs , 

M.  le  docteur  Hipp.  Barella.  médecin  à  Marche-Ies-Ecaussinnes  (Belgique),  vous  a  adresse, 
à  Pappui  de  sa  candidature  au  litre  de  membre  correspondant  de  votre  Société»  un  certain 
nombre  de  publications  faites  par  lui  dans  ces  dernières  années,  et  entre  autres  quatre  mé- 
moires intéressants  sur  l'emploi  thérapeutique  de  Farsenic.  Ces  mémoires  portent  les  titres 
suivants  : 

i**  De  la  médication  arsenicale  dans  les  fièvres  intermittentes; 

2*  De  la  médication  arsenicale  dans  les  névralgies; 

3*  De  Tarsenic  dans  Therpétisme  ; 

à"  De  remploi  de  Tarsenic  dans  diverses  maladies  internes. 

Nôtre  confrère  nous  apprend,  en  même  temps,  quMI  est  à  la  veillé  de  faire  paraître  un  cin- 
quième mémoire  sur  Ccmploi  externe  de  Varsenic,  mémoire  qui  serait  lui-même  sum  Irè»- 
prochainement  d'un  sixième  et  dernier  travail  sur  les  effets  physiologiques  de  l'irsenic,  avec 
accompagnement  d*une  note  sur  les  eaux  minérales  arsenicales. 

Vous  le  voyez.  Messieurs,  noire  confrère  belge  ne  se  propose  rien  moins  que  de  piibKer 
un  traité  complet  sur  remploi  Ibérapeulique  de  Tarsenic,  ce  qui  lui  sera  facile,  conme  il 
nous  récrit  lui-même  d'avance,  puisqu'il  n'aura  qu'à  remanier  quelque  peu  ces  mémoires  et 
à  les  réunir  ensuite  en  un  seul  volume. 

Nous  désirons,  pour  notre  compte,  qne  cette  publication  complète  ne  se  fasse  pas  trop 
longtemps  attendre,  et  que  bientôt  elle  vienne  utilement  se  placer  dans  la  bibliothèque  des 
praticiens,  à  côté  d'une  élude  semblable  qu'un  médecin  français,  le  docteur  Millet,  de  Tours, 
vient  de  mettre  au  jour,  et  que  la  Société  centrale  de  médecine  du  Nord  a,  il  y  a  deux  ans, 
honoré  d'une  médaille  d'or. 

Nous  pourrons  ainsi  comparer  avec  profit  pour  la  pratique  le  mérite  respectif  de  deux 
essais  de  thérapeutique  spéciale  fort  intéressants,  et  entrepris  simultanément  par  deux  mé- 
decins complètement  étrangers  l'un  et  l'autre,  aussi  bien  par  leur  éducation  médicale  que 
par  le  pays  qu'ils  habitent. 

Noos  n'étendrons  pas  les  limites  de  ce  rapport  jusqu'à  analy.^er  les  quatre  méanoiresqm 
TOUS  ont  été  adress(^,8  par  M.  Barella  sur  la  médication  arsenicale*  Nous  nous  boroeroas  ï 
vous  entretenir,  et  encore  brièvement,  de  celui  qui  est  sans  contredit  le  plus  important  de 
tous,  et  qui  a  trait,  on  le  pressent  d'avance,  à  l'emploi  thérapeutique  de  l'arseDic  dans  les 
fièvres  inlermiltenles,  comme  succédané  du  sulfate  de  quinine. 

De  l'aveu  de  Tauteur,  ce  travail  n'est  guère  et  ne  pouvait  être  qu'une  esquisse  historique 
et  critique  de  la  thérapeutique  arsenicale  dans  les  fièvres  iDlermitleotes.  «  La  raisou  en  est 
bien  simple,  dit-il  avec  franchise,  je  n'habile  point  une  localité  k  fièvres;  les  fièvres  inter- 
mittentes sont  très -rares  ici  et  généralement  très-bénigiies.  Elles  cèdent  souvent  sans  faire 
de  traitement,  par  la  seule  expectalion  ;  d'autres  fois,  un  vomi-purgatif  ou  de  faibles  doses 
de  sulfate  de  quinine  en  ont  raison.  Qu'aurait  pu  prouver  l'emploi  de  Tarsenic  conlrc  des 
fièvres  qui  cèdent  en  ne  faisant  ou  en  faisant  si  peu  que  rien.  » 

Quoi  qu'il  en  soit,  el  précisément  peut-être  à  cause  de  la  situation  indifférente  de  noire 
confrère  dans  le  débat  en  question,  nous  pouvons  affirmer  que  M.  Barella  a  traité  son  sujet 
avec  une  jnste,  saine  et  fidèle  appréciation  des  faits.  Ces  faits,  il  iesa  empruntés  aux  obser- 
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vateurs  de  tons  les  pays,  et  c'est  après  les  avoir  mûremeDt  pesés  et  comparés  qu'il  leur 
assigne  une  valeur  clinique  défiollive.  Or,  il  faut  Tavouer,  de  la  lecture  attentive  de  la  plu- 
part d*en(re  eux  il  résulte  bien  clairement,  pour  tout  esprit  impartial,  que  rien  n'est  mieux 
établi  en  thérapeutique  que  les  propriétés  fébrifuges  de  l'arsenic,  et  que  si  remploi  de  celte 
substance,  malgré  l'autorité  si  recommandable  de  Fowler,  de  Richard  Pearson,  de  Foderé, 
de  Desgranges,  etc.,  ne  s^est  pas  davantage  généralisée  dans  sa  pratique,  cela  lient  à  ce 
qu'elle  continue  encore  malheureusement  à  inspirer  à  bon  nombre  de  praticiens  la  répu- 
gnance involontaire  dont  Sén^c  lui-même  ne  pouvait  se  défendre  quand  il  écrivait  ces  mots  : 
«  Eoque  (l'arsenic)  sunt  plurfmse  febres  devictae  sed  «gri  in  phlhisim  mortui  delapsi  snnt.  » 
J.  Franck  lui-même,  renchérissant  sur  Sénac,  s'exprimait  ainsi  :  «  Forcé,  pour  ainsi  dire, 
par  les  élèves  qui  suivaient  la  clinique  de  Vilna,  en  1810,  nous  avons  traité  trois  malades 
par  l^arsenic,  sans  résultats  avantageux  et.  Dieu  en  soit  loué!  sans  accidents.  Maintenant,  nous 
sommes  convaincus,  et  ce  n'est  point  une  opinion  nouvelle,  que  Ton  peut  guérir  les  fièvres 
intermittentes  avec  ce  poison,  mais  en  tuant  les  malades.  » 

Cette  proscription  injuste,  plutdt  instinctive  que  raisonnée,  ou  encore  de  la  nature  de 
celle  de  Savonarole  au  xvi*  siècle,  qui,  tout  en  reconnaissant  Tefflcacité  du  remède,  n'osait, 
dfsait-il  naïvement,  l'employer,  prapter  vulgus  ;  cette  proscription  injuste,  dis-je,  fut  com- 
battue par  M.  Boudin  avec  courage  et  conviction.  A  ce  médecin  appartiendra  sans  nul  doute 
l'honneur  d'avoir,  dans  ces  dernières  années,  réhabilité,  en  France  et  ailleurs,  un  médica- 
ment injustement  dénigré,  et  dont  cependant  on  aurait  pu  croire  la  cause  gagnée  depuis 
longtemps,  depuis  surtout  les  remarquables  travaux  de  Fodéré,  qui,  dès  1810,  avait  tant 
contribué  à  en  vulgariser  l'emploi  interne.  On  peut  affirmer,  en  efiet,  sans  crainte  d'être 
démenti,  qu'on  n'a  rien  ajouté,  depuis  ce  médecin,  aux  judicieuses  appréciations  qu'il  a 
émises  à  cette  époque  sur  l'usage  clinique  de  cette  substance,  comme  médicament  fébrifuge. 
En  reprenant,  trente  ans  plus  tard,  la  défense  de  Tarsenic,  à  tort  oublié,  M.  Boudin  a  rendu 
un  véritable  service  à  la  science  et  aux  malades  ;  seulement,  nous  lui  reprocherons  de  s'être 
montré  injuste  envers  le  quinquina  qui,  en  réalité,  a  fait  ses  preuves  dans  une  mesure  bien 
autrement  imposante  que  l'arsenic.  D'autre  part,  notre  confrère  M.  Barella,  et  bien  d'autres 
avec  lui,  il  faut  le  dire,  et  notamment  M.  Millet,  que  nous  avons  cité  plus  haut,  se  sont 
peut-être  laissé  quelque  peu  éblouir  par  les  laits  sans  nombre  rapportés  par  M.  Boudin  à 
l'actif  des  préparations  arsenicales  comme  antifébriles.  Il  ne  s'agit  pas  aujourd'hui,  qu'on  le 
sache  bien,  tant  de  multiplier  les  observations  que  de  peser  celles  que  les  archives  de 
la  science  possèdent  déjà.  Les  milliers  de  faits,  par  exemple,  qui  appartiennent  à  M.  Boudin, 
si  on  voulait  les  discuter  sévèrement,  ne  résisteraient  probablement  pas  à  une  critique  du 
meilleur  alo'i.  Si  M.  Barella  y  avait  sérieusement  songé,  il  aurait  probablement  été  de  notre 
avis;  if  se  serait  rappelé  que,  de  tous  les  moyens  curatifs  et  prophylactiques  de  la  fièvre 
intermittente,  il  n'en  est  pas  de  meilleur  que  la  soustraction  des  malades  à  l'infiuence  des 
miasmes  paludéens;  qu'il  n'y  a  rien  de  préférable  au  changement  d'air  et  de  lieux  pour  ceux 
que  des  fièvres  rebelles  poursuivent;  que  les  militaires  qui  partent  d'Alger,  renvoyés  en 
France  par  centaines,  comme  atteints  de  fièvres  réfractaires,  guérissent  quelquefois  dans  la 
traversée  ou  à  peine  débarqués  à  Marseille.  Or,  s'il  en  est  ainsi,  ne  pourrail-on  pas  alors 
trouver,  dans  le  seul  éloignement  des  malades  des  lieux  fébrigènes,  le  secret  magique  de  ces 
miniers  de  guérisons  opérées  par  M.  Boudin,  h  Thôpital  de  Marseille,  et  par  M.  Vérîgnon, 
à  l'h6pital  d'Hyères,  et  trop  exclusivement  peut-être  attribuées,  par  tes  médecins,  à  l'emploi 
de  l'arsenic?  Cette  opinion  ne  deviendrait-elle  pas  très-probable  si  nous  ajoutions  que,  sur 
31  malades  traités  par  M.  Verignon,  ce  médecin  en  a  guéri  21  après  une  seule  et  unique 
dose  d'acide  arsénfèux,  3  milligrammes  seulement?  L'observation  suivante,  qui  nous  est  per- 
sonnelle, confirmerait  au  besoin  pleinement  notre  manière  de  voir. 

Dans  te  mois  d'août  1850,  nous  avons  été  consulté  par  un  jeune  arlilleur  revenu  de  l'ex- 
pédition de  Rome,  et  qui,  pendant  près  d'un  an,  a  eu  la  fièvre  quarleen  Italie.  On  lui  avait 
dix  fois^  et  inutilement,  coupé  celle  fièvre  à  Taide  du  sulfate  de  quinine.  Renvoyé  en  France 
avec  un  congé  de  convalescence,  la  fièvre  persistait  encore  quinze  jours  après  son  retour 
dans  ses  foyers.  Nous  nous  proposions  d'administrer  l'acide  arsénieux  chez  ce  malade  saturé 
de  quinine,  et  profondément  imprégné  de  la  cachexie  paludéenne,  quand,  par  suite  de  cir- 
constances indépendantes  de  sa  volonté  et  de  la  nôtre,  nous  fûmes  obligé  de  différer  le  trai- 
tement de  quelques  jours.  Qu'arriva-l-ll?  c'est  que  la  fièvre  disparut  d'elle-même,  et,  cinq 
mois  plus  tard,  celte  guérison  spontanée  ne  s'était  pas  encore  démentie. 

Kh  bien,  nous  n'hésilons  pas  à  l'affirmer,  M.  Boudin,  parmi  ses  innombrables  guérisons, 
compte  une  foule  de  cas  analogues  à  celui-ci,  et  dans  lesquels  Tarsenic  n'a  été  pour  rien 
d^ns  lé  résultat  ot^tgpp^  pf(-ce  Mi^eq^p  ROW»B'^flwçllpns,fip  ftucun  PM,  |e$  bons  effets  dç 
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Tacide  arsénieux  comme  fébriruge?  Pas  le  moins  da  monde.  Seulement,  noas  demandons 
pour  Tavenir  aux  expérimentateurs  plus  de  rigueur  dans  Tobservalion,  et  surtout  qu'ils 
s'informent  avec  soin,  chez  tout  malade  quMIs  voudront  soumettre  au  fébrifuge  arsenical  : 
!•  depuis  combien  de  temps  la  fièvre  existe;  2'  dans  quelle  contrée  elle  a  été  contractée; 
3*  quel  trailement  le  fébricitant  a  déjà  subi;  Ix"  et,  enfin,  si  le  traitement  par  Tarsenic 
qu*on  se  propose  d'employer  coïncide  avec  Téloignement  ou  non  du  malade  des  lieux  où  il 
avait  contracté  la  fièvre. 

Mais  heureusement  qd*en  dehors  des  faits  de  M.  Boudin^  et  sur  lesquels,  au  nom  de  la 
méthode  sclenliflque,  il  convient  de  faire  des  réserves  sérieuses,  il  en  est  une  foule  d'autres 
appartenant  à  des  médecins  de  tous  les  pays,  et  que  M,  Barelta  a  Gdèlemenl  rappelés  dans 
son  travail,  qui  ne  permettent  pas  de  contester  un  seul  instant  les  bons  effets  des  prépara- 
tbns  arsenicales  dans  les  fièvres  intermittentes.  Ce  qui  reste  à  élucider,  comme  il  le  dit  lui- 
même,  ce  sont  les  indications  cliniques  de  leur  emploi,  selon  l'espèce  de  fièvre  à  combattre, 
sa  forme,  sa  durée,  son  lieu  d'origine,  etc.,  etc..  11  est  enfm  une  dernière  question  non 
moins  importante  à  débattre,  car  de  sa  solution  définitive  dépend  la  vulgarisation  encore 
à  venir  des  préparations  arsenicales  parmi  les  malades  et  les  médecins.  Nous  vouions  parler 
de  la  cachexie  arsenicale  qui  a  tant  effrayé  les  médecins  prudents  ou  timorés,  et  qui,  eo 
même  temps,  a  véritablement  servi  à  souhait  les  projets  d'attaques  des  adversaires  de  l'arse- 
nic. Existe-l-il  une  véritable  cachexie  nrseniéale?  L'emploi  prolongé  de  l'arsenic  est-il 
capable  chez  un  malade  de  déterminer  une  sorte  d'empoisonnement  chronique,  lalenl,  dont 
le  danger,  à  un  moment  donné,  peut  tout  à  coup  éclater,  ou  encore  se  traduire  par  des  acci- 
dents morbides  protéiformes  conduisant  perfidement  et  lentement  les  malades  an  tombeau? 
Nous  n*en  croyons  rien.  Avec  M.  Bareila,  nous  pensons  que  les  préparations  arsenicales 
n'offrent  pas  plus  de  danger,  maniées  toutefois  avec  méthode,  qu'une  foule  d'autres  médica- 
ments héroïques  de  notice  matière  médicale,  et,  entre  autres,  que  le  sublimé  corrosif,  vulga- 
risé au  dernier  siècle  par  Van  Swieten.  Les  expériences  tentées  sur  les  animaux  ont  d'ail- 
leurs démontré  t[ue  les  poisons  ne  s'emmagasinent  pas  dans  Téconomie,  comme  les  partisans 
de  la  cachexie  arsenicale  sembleraient  le  croire.  Les  travaux  récents  de  M.  L.  Orfila,  neveu 
du  célèbre  toxicologiste  de  ce  nom,  sur  C élimination  des  poisons ,  ont  démqntré  goegu/oze 
jours  après  radministratlon  de  l'acide  arsénieux  ou  du  sublimé,  il  n*est  plus  possible  de 
retrouver  ce  corps  dans  l'économie,  et  que  si  l'analyse  chimique  révèle  leur  présence,  c'est 
que  cette  présence  est  le  résultat  d'une  ingestion  nouvelle  et  plus  rapprochée.  La  cachexie 
arsenicale  n'est  don^.  eâ  aucune  manière  à  redouter,  et  le  moyen  proposé  par  M»  Bannon, 
de  Bruxelles,  pour  la  combattre,  devient  ainsi  une  véritable  superfétaU'on.  Vous  nl^norez 
pas^  Messieurs,  que  pour  M.  Hannon ,  Tacide  arsénieux,  introduit  dans  l'eslomac,  se  trans- 
forme en  arsénite  de  soude,  et  que,  facilement  absorbé  en  set  ëlal,  il  passe  dans  le  système 
veineux  abdominal,  où  il  se  transforme  en  arsénite  calci()ue.  Une  fois  ce  corps  insoluble 
formé,  il  est  transmis  au  foie  par  la  veine  porte  qui  le  rejette  en  partie  dans  le  sang  et  le 
sécrète  en  partie  dans  la  bile;  déversé  dans  lintestin,  rarsénfle  calcique  devient,  en  présence 
du  chlorure  de  sodium,  de  l'arsénile  sodique  qui  s'absorbe  de  nouveau  et  entretient  aii^ 
un  état  d**empoisonnement  permanent  en  redevenant  arsénite  calcique.  Ces  phénomènes  se 
reproduisant,  ajoute  M.  ïlânnon,  aussi  longtemps  que  Tarsénite  calcique  ne  rencontrera  pas 
dans  la  masâe  du  sang  un  corps  avec  lequel  il  pourra  former  une  combinaison  telleneit 
soluble  que  son  élimination  né  se  fera  plus  par  le  foie,  mais  par  les  reins  ou  par  la  peao.  Ce 
corps,  d'après  M.  Hannon,  est  le  sel  ammoniac  ou  chlorure  ammonique^  lequel  forme  avec 
rarseqic  un  sel  double,  le  chlore  ammonite  d'arsénile  dé  chaux,  très-soluble  et  très-rapide- 
ment éliminé.  Nous  nous  contenterons  de  rapprocher  4e  la  théorie  chimique  de  notre  cob- 
frère  de  Bruxelles  le  résultat  positif  des  expériences  dues  à  M.  L.  Orfila,  que  nous  aioss 
rappelées  tout  à  Theure,  pour  rassurer  tout  le  monde  et  mettre  à  même  chacon  de  vonsâe 
conclure  sans  hésitation. 

Nous  ne  vous  dirons  rien,  comme  nous  vous  Tavons  fait  pressentir  au  commencemeat  k, 
ce  travail,  des  trois  autres  mémoires  de  notre  laborieux  confrère  de  la  Belgique.  Tous  les 
trois  sont  écrils  et  conçus  dans  le  même  esprit  de  vérité  historique  et  de  saine  appréciii^ 
des  faits  que  celui  qui  vient  d'être  trop  rapidement  analysé  devant  vous.  Si  ces  trav^ixoe 
sont,  au  fond,  que  des  esquisses  historiques  et  critiques  sur  diverses  faces  d'une  médkalli» 
qui  n'est  pas  encore  acceptée  sans  hésitation  par  tout  le  monde,  on  ne  saurait  trop  en»»- 
rager  ceux  qui  font  tous  leurs  efforts  pour  contribuer  à  faire  mieux  connaître  un  agent  thé- 
rapeutique qui  compte  des  succès  importants  dans  une  foule  de  ifaaladies  dans  lesquelles  ks 
médications  les  plus  )-àtionnelles  ont  souvent  échoué.  Comme  le  di(  notre  confrère,  la  inédi- 
cation  atàenicale,  déériée  avec  injustice  par  lés  uns,  exaltée  avec  emphase  par  les  antrestoc 
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mérite  nfUeet  êmcèt  d'honneur  ni  cette  indignité.  «  Espéroiks  qve  tôt  eu  tard  elle  fyrendra 
daos  la  malière  médicale  le  rai^  disliogué  auquel  elle  aurait  droil  dès  à  présent  de  pré- 
tendre. 

M.  le  docteur  Barella  appartient  à  Télite  des  jeunes  el  laborieux  médecins  de  la  Belgique. 
Membre  actif  de  plusieurs  Sociélés  savantes,  el  entre  autres  de  là  Société  des  sciences  mé- 
dicales de  Bruxelles,  il  est  digne  à  tous  égards  de  prendre  rang  parmi  nos  membres  corres- 
pondants. Par  ces  motifs,  nous  afons  Phomfieur  de  tous  proposer  de  déposer  honorablement 
dans  vos  archives  les  travaux  dont  M.  Barella  vous  a  fait  hommage,  et  de  décerner  à  ce 
confrère  étranger  le  diplôme  de  membre  correspondant. 

Conformément  aux  Conclnsidns  du  rapport  et  après  dépouillement  du  scrutin ,  M.  le  doc- 
teui"  Barella  est  élu  membre  correspondant  de  la  Société  médico-pratique  de  Paris. 

M.  SiMOifOT  demande  la  parole,  à  Toccasion  du  rapport  qui  vient  d'èlre  lu,  pour  appuyer 
l'opinion  émise  par  M.  Perrin  concernant  l'influence  du  changement  de  lieu  sur  la  guérison 
spontanée  de  fièvres  intermittentes  jusque-là  rebelles.  Il  a  eu  Poccasion  de  voir  expérimenter 
la  médication  arsenicale  sur  une  assez  large  échelle  à  Thôpital  maritime  de  Rochefort,  loca- 
lité où  la  nèvre  Intermittente  existe  à  Tétat  endémique.  Cette  médication  lui  a  paru  todt  à 
fait  insuffisante,  et  il  y  aurait,  selon  lui,  faute  impardonnable  à  en  user  dans  les  fièvres 
pernicieuses.  Il  croit  toutefois  devoir  faire  des  réserves  sérieuses  en  faveur  de  celle  même 
médication  dans  le  cas  de  fièvres  anciennes  amenant  à  leur  suite  une  véritable  cachexie.  Les 
préparations  arsenicales,  en  pareil  cas,  conslilueralcnl  vraisemblablemenl  un  excellent  mo- 
dificateur et  reconsliluant  de  Téconomie.  Il  demande,  en  terminant,  sMl  n'existe  pas  des 
travaux  cliniques  faits  dans  Tordre  d'idées  quMI  indique. 

M.  Perrin  répond  à  M.  Simonol  qu'il  a  eu  Thonneur  de  lire  devant  la  Société,  il  y  a 
treize  ans,  un  travail  sur  la  valeur  Ihérapeulique  des  préparations  arsenicales  dans  le  traite- 
ment des  fièvres  intermittentes,  dans  lequel  il  a  précisément  résolu  les  points  qu'il  soulève 
dans  le  sens  qu'il  indique  lui-même.  Les  deux  conclusions  suivantes  qu'il  emprunte  au  travail 
en  question  en  feront  foi  : 

i"*  L'administration  des  préparations  arsenicales  doit  être  spécialement  réservée  aux  cas 
de  fièvres  rebelles,  invétérées,  et  dont  le  sulfate  de  quinine  n'a  pu  prévenir  le  retour. 
Il  semble  que  leur  puissance  d'action,  puissance  très-incertaine  dans  les  fièvres  simples  et 
de  date  récente,  soit  en  raison  du  degré  de  cachexie  paludéenne  dont  les  malades  sont  im- 
prégnés, et  (lussi  de  rinsuffisance  constatée  du  sulfate  de  quinine; 

2*  C'est  faute  d'avoir  reconnu  cette  différence  capitale  dans  le  mode  d'action  des  prépa- 
rations arsenicales  que  les  praticiens  restent  encore  aujourd'hui  complètement  divisés  sur 
la  réalité  de  leurs  propriétés  fébrifuges* 

M.  HoMOLLE  rapporte  avoir  donné  ses  soins  à  un  homme  venant  de  Rochefort,  et  qui, 
après  avoir  présenté  des  accidents  d'aspect  typhoïde,  fut  guéri  par  l'usage  du  sulfate  de  qui- 
nine. l\  est  ^  remarquer  4ne  les  symptôines  de  la  flètns  intermittente  ne  se  sont  manifestés 
qu*aprè8  lé  départ  du  malade  de  Roebeforl. 

M.  SiafONOT  :  Il  arrive  quelquefois,  en  elTet,  que,  pendant  le  séjour  dans  un  pays  où 
la  fièvre  intermittente  est  endémique,  l'intoxication,  quoique  produite,  reste  latente  et  ne  se 
manifeste  qu'après  le  départ  des  sujets  pour  une  autre  contrée. 

C'est  ainsi  que  M.  Simonot  a  eu  l'occasion  de  donner  des  soins  à  une  femme  venant  d'Es- 
pagne, et  ayant  contracté  là  une  fièvre  intermittente  qui  tarda  pour  se  déclarer  jusqu'à  son 
arrivée  à  Paris.  Dans  ce  cas,  les  préparations  quiniquea  restèrent  sans  effet,  mais  on  eut 
raison  des  accidenta  par  l'emploi  des  Ioniques  et  des  ferrugineux. 

M.  PERRm  :  On  comprend  qu^un  malade  qui  a  subi  l'influence  de  miasmes  paludéens 
n'échappe  pas  à  cette  influence  dès  le  moment  où  il  quitte  le  lieu  où  l'intoxication  s'est  pro- 
duite. Contre  des  fièvres  contractées  en  Touraine,  MM.  Bretonneau  et  Trousseau  t)nl  admi- 
nistré largement  les  préparations  quiniques,  et  ont  observé  que  les  individus  atteints  ne 
guérissaienl  qu'après  un  long  séjour  hors  du  pays. 

M.  Adbrdh  ajoute  que  des  fièvres  in iermil tentes  contractées  dans  un  lieu  où  cette  aCTec-* 
Uonest  endémique  peuvent  disparaître  pour  un  temps  fort  long,  pour  se  manifester  de  nou- 
veau api'ès  plnsfeurs  années  en  affectant  un  type  d'autant  moins  nettement  caractérisé, 
que  les  accidents  tertiaires  remontent  à  une  date  plus  reculée. 

•  M.  SiMOnoT  :  Dans  les  pays  à  fièvre,  il  n'est  pas  rare  de  voir  au  septénaire,  ou  à  un  Biut« 
tiple  du  septénaire,  l'accès  se  présenter  d'une  manière  trèa-nette.  On  doit  ausft  reconnaître 
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que  la  fièvre  Intertniltenlê  reste  latente:  molnft  lotlgtemps,  Suivant  les  aptitadesiQdWidaeUes. 

M.  IIOMOLLE  fait  remarquer  que  le  type  inlermitlenl  dans  les  maladies  devient  à  Paris  de 
plus  en  plus  fréquent. 

M.  AuBRUN  signale  comme  cause  de  ce  fait  les  grands  remaniements  de  terrain  qui  s'opè- 
rent dans  Paris  depuis  quelques  années. 

M.  Mbrcier  rappelle  que  vers  1838,  on  a  fait  robservalloo  que  les  accidenta  iotermillents, 
beaucoup  plus  rares  à  la  vérité  qu'aujourd'hui,  coïncidaient  presque  toujours  avec  le  perce- 
ment d'égouts  dans  les  quartiers  habités  par  les  malades. 

.  M.  SiMONOT  croit  devoir  insister  sur  raclivité  d'influence  que  présentent  à  cet  égard  les 
remaniements  de  terrains.  Si  dans  une  localité  on  fait  un  bassin  à  flols»  un  tunnel,  des 
chambres  d'emprunt,  elc,  cela  suffit,  on  le  sait,  pour  engendrer  dans  la  population  laflèvre 
intermittente;  et  alors  les  Gèvres  continues  elles-mêmes  affectent  dans  leurs  exacerbalioDS 
une  périodicité  plus  ou  moins  nettement  tranchée. 

M.  Mercier  demande  la  parole  pour  présenter  à  la  Société  un  cathéter  à  dard  destiné  à 
faciliter  l'opération  de  la  taille,  et  avec  lequel  il  a  pu  pratiquer  l'extraction  d'au  calcu!  de 
120  grammes. 

A  ce  propos,  M.  Mercier  ajoute  que  les  auteurs  décrivent  entre  le  rectum  el  la  région 
membraneuse  de  l'urèthre  un  espace  triangulaire  rempli  de  tissu  adipeux.  Or,  la  région 
membraneuse  est  constamment  appliquée  sur  le  rectum  sans  qu'il  existe  entre  ces  deoi 
organes  d'interstice  pour  loger  un  coussinet  graisseux.  C'est  en  vertu  de  cette  dispositioa 
qu'on  est  si  exposé  dans  la  taille  périnéale  à  perforer  le  rectum.  11  convient  donc  mleai, 
lorsqu'on  pratique  celte  opération,  de  dilater  que  d'inciser  le  col  de  la  vessie. 

M.  Maisonneuve  partage  l'opinion  de  M.  Mercier,  et  rappelle  que  M.  Denonviliiers  4 
démontré  que  la  prostate  est  isolée  des  plexus  veineux  qui  l'entourent,  et  qu'on  est  à  l'abri 
des  accidents  consécutifs  h  la  lésion  de  ces  plexus  tant  que  l'inslrument  agit  sur  le  ti^a 
même  de  la  prostate. 

Gomme  M.  Mercier,  M.  Maisonneuve  a  remarqué  qu'il  n'existait  pas  entre  le  rectum  el  la 
vessie  d'espace  triangulaire,  et  c'est  sur  cette  notion  analomique  que  reposent  les  avao/ages 
de  la  taille  rectale  qu'il  a  préconisée. 

M.  Mercier  :  Personne  n'a  dit  que  le  contact  entre  la  vessie  et  le  rectum  est  iodis&olQbk. 
On  a  décrit  entre  ces  deux  organes  une  cloison  celluleuse,  tandis  qu'ea  réalité  il  existe  U 
une  continuité,  une  fusion  de  tissu,  un  V  aponévrotique*  qui  rend  très-difficile  risoleineDl 
des  deux  surfaces. 

Le  Secrétaire  annuel,  D'  GOLLlHEàC. 


Par  dé^et  rendu  sur  la  proposition  du  ministre  de  l'intérieur  et  d'après  la  préteBtaiiot 
fuite  par  la  commission  supérieure  de  TOrphelinat  du  Prince  impérial,  le  docteur  Laloy,  mem- 
bre du  comité  du  19*  arrondissement  de  Paris,  a  été  nommé  chevalier  de  l'ordre  impéiial  de 
la  Légion  d'honneur. 

NÉCROLOGIE.  —  Nous  apprenons  la  mort  de  M.  le  docteur  Penard,  ancien  cbimrgiefi  ei 
cjief  de  l'hospice  dé  Versailles,  président  honoraire  de  l'Association  médicale  de  Seioa-et-0^, 
chevalier  de  la  Légion  d'honneur,  décédé  dans  sa  70*  année. 
:.M.  le  docteur  Berigry  nous  adresse  à  Tinstant  la  note  suivante  : 

«  Nous  venons  d'enterrer  aujourd'hui  M.  Penard  (oncle),  enlevé  à  Pige  de  70  ans,  sprèf 
six  jours  de  fièvre  pernicieuse.  L'église  pouvait  à  peine  contenir  l'afOuence  de  ses  dieaisef 
amis  qui  ont  bien  voulu  le  conduire  à  sa  dernière  demeure.' 

«  11  eslvrai  qu'aucune  existence  de  médecin  ne  peut  être  entourée  d'oae  plus  gra»k 
considération,  autant  sous  le  rapport  du  caractère,  des  plus  modeste  et  honorable,  qne  soc? 
celui  d^une  grande  expérience.  Sa  mort  est  donc  pour  le  Corps  médical  une  véritable  perte.* 

—  Dans  la  note  consacrée  à  M.  le  docteur  Parchappe,  il  a  été  dit  par  erreur  que  fUBirt 
regrettable  confrère  avait  été  l'architecte  de  l'asile  Saint-Yon,  à  Rouen,  vieil  établisses^t 
qu'il  est  au  contraire  question  de  démolir.  C'est  l'asile  de  Quatremares  qu'il  iallaiCdire,4«at 
1^.  Parchappe  a  donné  les  plans  et  dont  il  a  fait  un  desplasbeaux  établisaemenU  de  l^Earope. 

Le  Gérant  y  G.  Richblot* 

Pèitir  r^  l)im^^^  ^\k\  ^kvpm  6i  <^^t  m  in  «ni|ttoriai*MiH-9a«vnr,  ly, 
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de  l'agent  prodacteur  des  fièvres  intermittentes.  ^  III.  Vâccinatior  animale  :  Lettre  du  docteur 
Vingtrinier,  de  Rouen*  —  IV.  Académies  et  SociÉtÉJi  savantes.  (Académie  de  médecine).  Séance  du 
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des  stationsi  hivernales  du  midi  de  ia  France.  --  Sur  les  conditions  sanitaires  des  armées  pendant 
les  grandes  guerres  contemporaines.  ~  Société  médicale  de  VÉiysée  :  Les  Maternités.  —  V.  Ihciàits 
POBLIQOE  :  Sur  une  lacune  existant  à  Paris.  —  VL  Coimmiin.— VII.  Feuiixetos  :  Les  anciennes  Écoles 
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CONSTITUTION  MÉDICALE. 


FÉVRIER  1866. 
KAliPOttT  »B  LA  COMMISSION  DES  MALADIFS  BÉOUANTCS, 

lu  k  la  .Société  médicale  des  hôpitaux,  dans  la  séance  du  14  mars  \S(X, 

V&r  le  docteur  Ernest  Besnier. 

Messieurs, 

Le  mois  de  février  ne  diffère  pas  sensiblement  du  mois  précédent  sous  le  rapport 
de  la  constitution  médicale  :  les  maladies  aiguës  continuent  à  être  relativement  assez 
rares  dans  les  hôpitaux,  et  à  offrir  dans  ces  établissements  un  caractère  de  bénignité 
très-remarquable  pour  quelques-unes  d'entre  elles;  de  même  qu'en  janvier,  les  affec- 
tions thoraciqucs,  le  rhumatisme  articulaire  aigu,  la  variole  et  la  fièvre  typhoMe 
occupent  le  premier  plan. 

1°  Affections  des  voies  respiratoires.  —  La  proportion  pour  laquelle  les  maladies 
des  voies  respiratoires  entrent  dans  le  mouvement  général  des  hôpitaux  pendant  le 
mois  de  février  est,  à  très-peu  de  chose  près,  la  même  que  pour  le  mois  de  janvier  : 

FEUILLETON. 

LBS  ANGIISIIIIBS  ÉGOLBS  DB  HÉDBG1NB  DE  LA  EOB  DB  LA  BUCHBRIB  (*). 
A  M*  JLmédée  Katoar. 

Quatrième  période  (1621-1678)  ;  Les  Écoles  de  ta  Bûchcric  croulent  de  tous  côtés.  — 
Embat^as  de  la  Facultés  —  Elle  forme  le  projet  de  les  abandonner  et  de  se  réfugier  ailleurs. 

—  Secours  inattendu  qui  lui  arrivé.  —  Réparations  importantes  dans  les  anciens  bâtiments. 

—  Comnoe  cela  arrive  à  loal  propriétaire  qui  a  successivemenl  agrandi  son  immeuble  par 
l'adjonction  de  vieilles  masures  hÂlies  sur  un  terrain  infiilré  sans  cesse  par  les  eaux  d'une 
rivière  voisine,  la  Facullé  eiit  la  douleur  de  s'apercevoir  un  jour  que  ses  chères  É''oles  mena- 
çaient ruine;  que  les  bois  de  charpente  se  pourrissaienl,  et  que  si  l'on  n'y  prenait  garde, 
les  maîtres  seraient  au  premier  moment  ensevelis  sous  les  décombres.  Sans  compter  que 
faute  d'espace,  les  cadavres  destinds  aux  dém(<nslralions  analomiques  étaient  jetés  dans  un 
coin  des  Écoles  inférieures,  en  pleine  salle  d'examens  et  de  leçons,  et  qu'il  s'en  échappait 
des  exhalaisons  épouvantables,  capables  de  mettre  en  danger  la  vie  des  docteurs  et  des  élèves. 

Les  choses  arrivèrent  à  un  tel  degré  de  gravité,  que  la  Faculté  se  décida  (mars  1638)  a 
écrire  à  Bouvard  et  à  Cousinol,  médecins  du  roi,  priant  ces  hauts  personnages  d'intercéder 
pour  eux  auprès  de  Sa  Majesté,  pour  leur  faire  obtenir  le  collège  de  Bourgogne,  fondé  en 
1329,  par  Jeanne  de  Bourgogne,  femme  de  Philippe  le  Long,  mais  qui  avait  vu  graduellement 

(I)  Suite*  -*  Voir  les  numéros  des  8,  16  et  20  mars, 

Tom^  XXTX,  —  fioxîreile  série,  3û 
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981  malades,  258  décès,  sur  lesquels  193  sont  dus  à  la  phlhîsie  pulmonaire,  42  à  la 
pneumonie,  14  à  la  pleurésie  et  9  aux  bronchites.  Nous  réservons  pour  un  rapport 
ullérieur,  el  par  les  raisons  que  nous  avons  indiquées  le  mois  dernier,  les  détails  snr 
les  caractères  généraux  de  ces  diverses  affectioDS  des  voies  respiratoires,  el  nous  nous 
bornons,  en  attirant  l'attention  sur  l'énorme  mortalité  de  la  pbthisie  pulmonaire,  à 
signaler,  d'après  les  observations  de  M.  Bemutz,  la  fréquence  particulière  des  hémor- 
rhagîes  (hémoptysies,  épistaxis,  mélrorrhagies)  chez  les  sujets  tuberculeux. 

2«  Affections  pseudo-membraneuses.  —  La  diphlhérite  qui,  d'après  nos  informa- 
tions particulières,  aurait  sévi  en  ville  avec  une  certaine  intensité,  et  qaî  vient  de 
frapper  cruellement  dans  ses  plus  chères  affections  un  de  nos  émînents  el  aimés 
collègues,  ne  s'est  montrée  dans  les  hôpitaux  qu'avec  une  médiocre  intensité;  sa 
rareté  a  élé  signalée  surtout  par  M.  Bergeron,  qui  n'a  eu  à  en  traiter  que  deux  cas  : 
une  angine  qui  a  guéri,  et  un  croup  suivi  de  mort  le  lendemain  de  l'opération  par 
extension  des  fausses  membranes  dans  les  bronches  et  complication  de  pneumonie; 
cette  rarelé  relative  est  également  accusée  par  M.  Roger,  à  l'hôpital  des  Enfants- 
Malades,  où  il  n'a  eu  à  traiter  que  4  cas  de  croup,  qui  ont  été  opérés  et  ont  fourni 
3  guérisons;  danà  le  service  de  M.  Labric,  sur  5  enfants  atteints,  4  ont  été  trachéo- 
îomiscs,  2  ont  succombé,  2  sont  encore  en  traitement;  enfln,  aucun  cas  de  croup 
n'est  indiqué  ni  dans  les  sorties,  ni  dans  les  décès  pour  l'ensemble  des  hôpitaux 
généraux  pendant  le  mois  de  février. 

3o  Affections  rhumatismales.  —  Je  vous  signalais,  le  mois  dernier,  la  remarquable 
bénignité  du  rhumatisme  articulaire  aigu  qui,  sur  un  mouvement  de  248  malades* 
n'avait  fourni  que  3  décès;  cette  bénignité  est  bien  plus  grande  encore  pour  le  mois 
de  février,  où  il  n'est  noté  que  1  décès  pour  un  nombre  à  peu  près  égal  de  malades. 
Un  seul  décès  pur  affection  rhumatismale  pour  l'ensemble  des  hôpitaux  pendant 
un  mois  entier;  c'est  là,  assurément,  une  circonstance  qu'il  n'y  a  pas  lieu  de 
laisser  dans  l'ombre,  car  elle  démontre  une  fois  de  plus  que  la  bénignité  ou  la 
gravité  des  maladies  dépend,  avant  toutes  choses,  de  la  bénignité  ou  de  \a  gt^- 
vile  de  la  constitution  médicale,  et  que,  sans  la  connaissance  des  caractères  qu*elle 
revêt,  le  praticien  maiique  de  guide  pour  le  traitement,  et  se  fait  sur  la  valeur 
des  moyens  thérapeutiques  qu'il  met  en  usage  les  plus  singulières  illusions.  Le 

ses  boursiers  tomber  jusqu'à  dix  (1607),  et  qui  avait  été  déûnitivement  vidé  par  ordre  de  h 
Couronne. 

Ainsi,  mou  cher  ami,  dès  rannée  1638,  nos  pères  eurent  Pidée  de  venir  s'abriter  dans  ee 
même  b&limenl  qui,  acheté  le  Q  mars  1769,  par  l'Acadénaie  de  chirurgie,  devait  deveoir 
plus  tard  ce  monument  de  la  place  de  TÉcole  de  Médecine,  où  nous  avons  eu  tous  d^x 
Phonneur  de  nous  asseoir. 

La  requête  des  docteurs  régents  n'eut  pas  de  succès,  et  11  leur  fut  répondu  que  le  roi  tu- 
minerait  cette  demande,  mais  qu'auparavant  «  il  devenait  nécessaire  de  s'enquérir  si  k 
duc  de  Richelieu  n'avait  pas  déjà  destiné  le  collège  de  Bourgogne  à  d'autres  usages.  ■ 

L'année  suivante,  nouvelle  requête  à  l'archiâtre  Bouvard.  Celte  fois,  laFacuUéloi  demandait 
Phôtel  de  Nesmond  qui  faisait  le  coin  du  quai  delà  Tournelleetde  la  rue  d«8 Bernardins.  Boa- 
vard  se  contenta  de  répondre  une  de  ces  lettres  que  les  gens  de  cour  savent  si  bien  écrire,  et 
d*assnrer  la  Faculté  «  qu'il  a  toujours  à  cœur  les  affaires  qui  rinléressent  »  Nos  pères  se  veur 
geaienl  noblement  de  cette  indifférence.  Eux  si  pauvres,  si  embarrassés,  et  tout  prèsàeoe 
point  avoir  de  gîte,  non-seulemeut  ils  décrétèrent  (26  mars  1639)  que  dorénavant  ils  iie&- 
draient  tous  les  samedis,  nu  profil  des  indigents,  des  consultations  délivrées  par  quatre  méde* 
cins,  maïs,  de  plus,  ils  vinrent  au  secours  du  trésor  royal  épuisé,  en  donnant,  une  fois  tr^ 
mille  livres  pour  les  frais  de  la  guerre,  une  autre  fois  trois  cents  livres  pour  la  padfiealioii 
générale! 

C'est  au  milieu  de  toutes  ces  tribulations  et  de  toutes  ces  craintes  pour  l'avenir  qa^amfi 
â  la  Faculté  une  bonne  fortune  d'autant  plus  sensible  qu'elle  était  inattendue. 

Le  12  mars  1643,  un  nommé  Gandin,  bachelier  en  théologie,  se  présentait  aux  Écoles  d^ 
la  rue  de  la  Bûcherie,  était  introduit  auprès  du  doyen  Michel  De  La  Vigne,  et  loi  rMie4tai; 
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setrl  décès  qui  ait  été  enregistré  est  dû  à  des  accidents  cérébraut  obsers'és  par 
M.  Féréol  à  la  Pitié,  chez  un  sujet  adonné  à  l'ivrognerie  et  qui  avait  eu,  liuit  ans 
auparavant,  une  première  atteinte  ayant  laissé  comme  trace  de  son  passade  un  rétré- 
cissement de  l'orifice  mitral. 

Parmi  les  particularités  dignes  d'intérôf,  nous  avons  à  signaler  un  cas  de  rhu- 
matisme articulaire  suhaigu  dans  lequel  M.  Vernois  a  noté  une  lenteur  extrême  du 
pouls,  et  qui  a  élé  amélioré  sous  Finfluence  d'un  régime  tonique;  — un  cas  de 
rhumatisme  articulaire  aigu  observé  par  M.  Bernulz,  et  qui  a  été  précédé  par  dé 
rérylhème  noueux  développé  sur  les  membres,  et  suivi  d'une  pleurésie  gauche;  — 
une  pérîcardile  avec  épanchement,  née  sous  l'influence  du  ft'oid,  considérés  par 
M.  Cadel  €assîcourt  comme  rhumatismale,  quoiqu'elle  n'ait  élé  accompagnée  que 
d'une  détermination  articulaire  fugace,  et  une  affection  semblable,  observée  par 
M.  Fremy,  chez  un  sujet  qui  n'avait  jamais  présenté  aucune  manifestation  rhuma- 
tismale; —  enfin,  une  péricardllc  aiguë,  avec  pleurésie,  et  phlébite  de  la  veine 
crurale  gauclie,  que  M.  Moutard-Martin  regarde  comme  étant  de  nature  rhumatis- 
male, chez  un  individu  qui  n'avait  jamais  eu  de  fluxions  articulaires.  J*ai  moi-même 
observé  un  cas  non  moins  remarquable  de  phlébite,  double  et  successive,  des  veines 
crurales  succédant  à  la  résolution  rapide  d'un  épanchement  pleurétique  manifeste- 
ment rhumatismal. 

40  Fièvres  éruptives.  —  Quoique  très-commune  encore,  la  variole  semble  avoir 
légèrement  décliné,  mais  sa  gravité  n'a  pas  diminué,  et  la  mortalité  générale  a  été 
encore  plus  considérable  que  pour  le  mois  de  janvier.  Les  exemples  de  marche 
simultanée  de  la  vaccine  et  de  la  variole,  qui  se  multiplient  en  raison  même  des  cir- 
constances particulières  que  nous  traversons,  ne  paraissent  pas  être  favorables  à 
ropîniôn  qui  attribue  à  la  première  le  pouvoir  d'atténuer  le  développement  de  la 
seconde,  alors  môme  que  celle-ci  aurait  déjà  pris  possession  de  l'individu.  Voici,  en 
effet,  un  malade  du  service  de  M.  Bernutz  chez  qui  la  variole  se  développe  au  cin- 
quième jour  d'une  vaccination,  retardant  un  peu  la  marche  de  celle-ci,  mais  n'en 
paraissant  subir  aucune  modification,  ni  dans  la  forme,  ni  dans  le  degré  de  gravité, 
car  le  pronostic  dut  en  être  réservé  à  cause  de  l'absence  de  salivation,  et  de  l'aspect 
gris  bleuâtre  au  centre  d'un  certain  nombre  de  pustules  varioliques  et  de  toutes  les 
pustules  vaccinales.  Dans  le  service  de  M.  Boucher  de  la  Ville-Jossy,  à  Saint-Antoine, 

en  main  un  parchemin  en  bonne  forme,  qui  faisait  don  à  la  Faculté  de  la  jolie  somoie  de 
30,000  livres,  à  la  condition  «  que  ce  trésor  servirait  à  la  restauration  des  Écoles  qui  tom- 
baient de  vétusté.  »  Le  donataire  était  Michel  Le  Masle  Des  Roches,  chantre  de  Notre-Dame, 
conseiller  d*£lat,  notaire  appslolique,  abbé  de  je  ne  sais  combien  d'abbayes,  et,  en  outre, 
grand  favori  du  cardinal  de  Richelieu.  Voici  cornaient  Guy  Patin  raconte  à  son  ami  Spon  ce 
grand  événement  : 

a  M.  Des  Roches,  intebdaot  an  deffant  cardinal  de  Richelieu,  qui  est  thantre  de  Notre- 
«  Dame,  abbé  de  plusieurs  bonnes  abbayes,  se  servait  autrefois  du  gazetier  pour  médecin, 
«  lequel  ea  fat  Ignominieusement  chassé  pour  lui  avoir  donné  un  purgatif  trop  violent, 
«  inmediis  doloribus  arthriticis,  qui  en  augmentèrent  fort;  au  lieu  du  gazetier,  il  prit  un 
«  de  iMis  médecins  dont  il  s^est  toujours  servi  depuis.  EnOn,  en  ayant  été  heureusement 
a  assisté^  avec  le  conseil  de  quelques-uns  de  nos  anciens,  il  s'est  résolu  avant  que  de  mourir 
m  de  faire  un  coup  d'un  habile  homme,  et  qui  fera  parier  de  lui  :  qui  est  de  donner  à  la 
a  Faculté  de  médecine  la  somme  de  dix  mille  écus  comptants  pour  la  faire  rétablir,  sans 
«  nous  dunander  ni  nous  obliger  à  chose  aucune.  Nous  avons  accepté  la  donation,  elle  est 
«  passée  et  ratifiée;  je  pense  qu'à  ce  mois  de  may  nous  y  ferons  travailler » 

Mais,  mon  cher  ami,  ainsi  qu^on  peut  le  voir  dans  les  registres-commentaires,  les  choses 
ne  se  passèrent  pas  aussi  simplement  que  le  dit  Guy  Patin. 

MIcliel  Le  Masle  h'ét(iîl  pas  tout  à  fait  étranger  pour  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  car 
cette  dernière  avait  doctoriQé,  le  29  avril  1632,  Laacelot  De  Frades,  qui  était  cousin  par  sa 
mère  de  rillustre  abbé.  Or,  Lancelot  de  Frades  insinua  à  ce  dernier  qu'il  lui  serait  infini*- 
ment  honorable  d'être  pour  ainsi  dire  rinstiluteur  d'une  nouvelle  Faculté,  ou  au  moins  le 
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un  malade  tuberculeux  présente  les  premiers  signes  de  la  variole  six  jours  après 
avoir  été  vacciné  :  la  vaccine  et  la  variole  ont  marché  concurremment;  celle-ci  a  été 
confluente  à  la  face  et  aux  extrémités,  et  a  présenté  la  fièvre  de  suppuration.  Oq  volt 
également  se  multiplier  peu  à  peu,  et  dans  une  proportion  plus  grande  qu*oa  ne  le 
pense  en  général,  les  cas  où  la  verlu  préservatrice  d'une  vaccine  antérieure  parait 
avoir  cessé  complètement,  au  point  de  ne  plus  modifier  ni  la  forme,  ni  la  gravité  de 
la  maladie  ;  c'est  ainsi  que  M.  Féréol  a  pu  observer  5  cas  de  variole  confluente  chex 
des  sujets  vaccinés  qui  portaient  tous  six  belles  cicatrices  vaccinales  ;  l'un  d'eux  a 
succombé  avec  des  hématuries  et  une  teinte  noire  de  tout  le  tégument  «  qui  le  fai- 
sait ressembler,  de  loin,  à  un  nègre.  »  Ces  fails  méritent  d'être  pris  en  très-grande 
considération,  non-seulenaent  à  cause  de  l'existence  d'une  vaccine  antérieure,  mais 
encore  d'une  vaccine  ayant  laissé  des  cicatrices  nombreuses  et  très-acceatuées,  cod- 
dition  considérée  par  quelques-uns  d'entre  vous  comme  devant  procurer  l'immunité 
au  premier  chef.  Voici  maintenant  un  autre  ordre  de  faits  et  d'idées  qui  mérite  éga- 
lement d'attirer  votre  attention  :  sur  6  cas  de  variole  observés  par  M.  Gubler,  dan» 
son  service  de  l'hôpital  Beaujon,  2  sont  survenus  chez  des  malades  depuis  loogtenips 
dans  les  salies  où  ils  avaient  pris  la  maladie;  l'un  d'eux,  actuellement  en  pleine 
éruption  de  variole  discrète,  n'a  pas  été  vacciné;  des  4  autres  malades  venus  du 
dehors,  2  ont  guéri  dont  1  n'avait  pas  été  vacciné;  2  autres  ont  succombé,  Tun 
ayant  été  vacciné,  l'autre  non.  M.  Gubler  prend  occasion  de  ces  faits  «  pour  signaler 
un  vice  de  langage  qui  consiste  à  considérer  comme  variole  proprement  dite  toute 
petite  vérole  chez  un  sujet  non  vacciné  ni  variole,  et  comme  variolotde  la  même 
maladie  dans  des  conditions  inverses.  A  ce  compte,  la  varioloîde  tuerait  aussi  bien 
que  la  variole,  et  celle-ci  aurait,  en  revanche,  toute  la  bénignité  de  la  forme  modi- 
fiée. La  distinction  doit  se  fonder  sur  les  caractères  cliniques  et  non  sur  la  modifi- 
cation supposée  de  l'économie  en  vertu  d'une  contamination  antérieure.  • 

La  rougeole  qui,  si  nos  informations  sont  exactes,  aurait  atteint  en  ville  un  Dombre 
assez  considérable  de  sujets,  n'a  pas  dépassé  pour  les  hôpitaux  le  càiffre  du  mQ\% 
de  janvier  ;  elle  n'est  signalée  comme  jnaladie  prédominante  que  dans  quelques  ser- 
vices des  hôpitaux  de  l'enfance,  et  notamment  dans  ceux  de  M.  Bergeron  à  Sainte- 
Eugénie,  et  de  M.  Roger  aux  Enfants-Malades,  S'il  existait  réellement  une  fréquence 
plus  grande  de  la  maladie  en  ville  qu'à  l'hôpital,  il  y  aurait  lieu  d'en  rechercher  la 

restaurateur.  LMlluslre  chantre  de  Noire-Dame  prêta  Toreille  à  une  proposition  qui  devait 
couvrir  de  gloire  son  nom.  Et  voilà  comment  11  dota  afnsî,  entre-vifs,  nos  Écoles.  Michtl  U 
Masie  mourut  en  1662,  laissant  un  testament  qui  instituait  THÔlel-Dieu  de  Paiis  son  léga- 
taire universel,  et  qui  donnait  à  la  Sorbonne  toute  sa  bibliothèque.  La  Faculté,  forte  ùtsen 
don  de  30,000  livres,  entra  en  pourparlers  avec  les  maîtres  de  Ttiôpital.  Il  y  avait  là  mallèr? 
h  un  granri  procès,  car  on  pouvait  se  demander  si  ce  testament  in  ariiculo  mortis  ne  re&dait 
pas  nulle  !a  donation  entre-vifs.  Heureusement  que  les  maîtres  de  THôlel-Dieu  étafeol  ffss 
de  cœur,  et  que  U  Faculté  de  médecine  de  Paris  était  iofillrée  de  tottt«  la  prudence  çs 
caractérise  le  serpent  enroulé  autour  de  son  bâloii  noueux.  On  entra  facilemenl  en  aecos- 
modement,  et  le  6  juin  1669,  les  gouverneurs  de  ruôtél-Dieu  remettaient  ao  doyen,  ^u 
Garbe,  une  sacoche  de  vingt  mille  livres. 

Vous  me  demanderez,  sans  doute,  quel  petit  démon  a  soufflé  dans  Toreille  de  Tabbéaçi- 
rant  Toubli  de  ses  généreuses  intentions  d'autrefois  en  faveur  de  nos  Écoles!  Hélas!  0^ 
le  chercher  dans  la  famille  même  de  celui  qui  avait  poussé  son  opnleot  cousin  à  sigi^'^^ 
parchemin  de  30,000  livres.  Laocelot  De  Frades  avait  un  ûls,  Claude  De  Prades,  qui  éJ£i 
sur  les  bancs  de  TËcole,  mais  qui  était  loin  d'en  faire  le  plus  bel  ornement,  car  «  son  msft- 
ritie  et  ses  mœurs  dissolues  »  (ce  sont  nos  registres  qui  parlent)  étaient  de  oMnéié 
publique.  C'est  pourtant  pour  un  tel  candidat  au  doctorat  que  son  grand  oncle,  Mk*tl  L* 
Masle,  un  peu  enivré  par  sa  générosité  envers  la  Faculté,  demanda  des  faveurs  de  ^ss^ànÀ 
et  des  dispenses  spéciales.  Ce  brave  abbé!  il  ne  connaissait  guère  la  ûerté,  l'esprit  ^lai*- 
pendance  de  nos  illustres  ancêtres,  et  leur  respect  pour  les  statuts.  Le  22  octobre  ltô2,  is 
répondaient  à  cette  outrecuidance,  «  que  la  Faculté  aimait  mieux  voir  la  donation  anéact:-? 
que  sa  dignité  amoindrie,  »  et  que  le  bachelier  Claude  De  Frades  i^e  serait  pas  pins  priidepf 


Digitized  by 


Google 


L'UNlOiN  MÉDICALE.  533 


cause,  et  de  se  demander  si ,  comme  on  Ta  indiqua  à  plusieurs  reprises,  certaines 
aiïections  ne  se  développent  pas  dans  les  classes  aisées  plus  rapidement  ou  plus  tôt 
que  dans  les  classes  inférieures.  Pour  ce  qui  a  rapport  à  la  rougeole  en  particulier, 
il  ne  faudrait  pas  conclure  trop  vite  de  sa  rareté  dans  les  hôpitaux  à  l'immunité  des 
classes  pauvres,  car  cette  fièvre  éruptive  est  souvent,  on  le  sait,  fort  bénigne,  et  le 
public,  la  considérant  en  général  comme  plus  bénigne  encore  qu'elle  ne  Test  en 
réalité,  ne  réclame  pas  l'assistance  hospitalière  aussi  souvent  que  pour  d'autres  ma- 
ladies. 

Quant  à  la  scarlatine,  bien  qu'elle  ait  paru  un  peu  plus  fréquente  qu'en  janvier, 
elle  continue  cependant  à  rester  dans  une  proportion  Irès-restreinte. 

50  Fièvre  typhoïde.  —  L'épidémie  de  fièvre  typhoïde  présente  les  mômes  carac- 
tères que  le  mois  précédent,  mais  elle  semble  être  arrivée  à  sa  période  d'état,  peut- 
être  même  de  déclin,  si  l'on  en  juge  par  rabaissement  du  chiff're  des  décès,  qui  n'est 
plus  que  de  27  au  lien  do  44  constatés  en  janvier,  quoique  le  mouvement  des  ma- 
lades soit  resté,  à  très^eu  de  chose  près,  le  même. 

6«  Affections  gastro  intestinales,  —  Les  fièvres  synoques  et  les  embarras  gastri- 
ques régnent  toujours  en  assez  grand  nombre,  soit  à  l'état  isolé,  soit  à  titre  de  com- 
plication, dans  les  maladies  aiguës  ou  chroniques. 

Quant  aux  affections  intestinales  proprement  dites,  elles  restent  en  très-petit 
nombre;  on  a  bien  noté  encore  quelques  diarrhées  catarrhales,  quelques  cholérines 
et  quelques  diarrhées  consécutives  à  des  attaques  antérieures  de  choléra,  mais  les 
faits  rapportés  au  commencement  de  ce  mois  ne  se  sont  heureusement  pas  multipliés, 
et  tout  fait  espérer  que  les  appréhensions,  qui  persistent  dans  le  public  pour  le  retour 
de  la  belle  saison,  ne  seront  pas  justifiées. 

7<>  Maladies  puerpérales.  —  En  terminant,  nous  allons  donner  sur  la  mortalité 
des  femmes  en  couches  dans  les  hôpitaux  de  Paris»  pendant  le  mois  de  février,  quel- 
ques détails  numériques  d'un  grand  intérêt,  que  la  communication  obligeante  de 
l'administration  de  l'Assistance  publique  nous  met  à  même  de  pouvoir  fournir  à  la 
Société. 

Le  mouvement  général  des  hôpitaux  pour  le  mois  de  février  (non  compris  Larl- 
boîsière  et  la  Maison  de  santé,  dont  nous  n'avons  pas  reçu  la  statistique)  porte  un 

que  les  autres  candidats.  De  là  les  colères!  De  là,  sans  doute,  ce  testament  qui  semblait  vou- 
lair  annuler  la  doDalion  de  1643. 

Vous  avez  vu  que  tout  s*arrangea  pour  le  mieux;  les  vingt  mille  francs  furent  touchés, 
placés  en  rente  sur  les  BéDédicliDs  de  Saint-Denis  (18  septembre  1669),  et  employés  peu  de 
temps  après  à  apporter  diverses  améliorations  aux  bâtiments  de  la  rue  de  la  Bûcherie.  La 
Faculté  décréta,  en  outre,  pour  ne  pas  être  en  reste  de  bons  procédés,  qu'elle  donnerait 
d'abord  500  livres,  une  fois  payées,  à  Lancelot  De  Frades,  quelle  ferait  remise  à  son  fils  de 
tout  ce  qu'il  avait  à  payer  pour  Tobtention  de  ses  grades,  et  qu'il  aurait,  en  outre,  sa  vie 
durant,  à  dater  du  jour  de  son  doctorat,  une  pension  de  100  livres.  Or,  comme  Claude  De 
Frades  fut  reçu  docteur  le  20  juin  1657,  et  qu'il  mourut  le  28  septembre  1701,  on  voit  de 
suite  la  somme  d'argent  qui  sortit  des  coffres  de  la  Faculté.  Cette  dernière  chargea,  en  outre, 
un  de  ses  plus  glorieux  représentants,  René  Moreau,  de  faire  servir  ses  talents  littéraires  à 
congratuler  dignement  l'abbé  par  un  magnifique  discours  qui  a  été  imprimé  sous  ce  titre  : 

RemercÎTnent  à  messire  Michel  Le  M  as  le,  conseiller  du  roi. au  nom  de  la  FaculU  de 

médecine  de  Paris,  par  Cun  de  ses  docteurs,  pour  le  rétablissement  de  leurs  Écoles.  Paris, 
1643,  4^ 

Quant  à  la  réédification  ou  à  la  restauration  des  bâtiments,  il  ne  fallait  pas  y  songer  pour 
le  moment  devant  l'insuffisance  de  ces  20,000  livres.  On  se  contenta  d'élever  entre  le  Jardin 
botanique  et  TamphithéAtre  un  petit  monument  {mdicutum)  destiné  à  recevoir  les  cadavres 
propres  aux  dissections,  de  remettre  en  étal  de  propreté  les  Écoles,  de  recrépir,  badigeonner 
les  façades,  de  placer  au-dessus  de  la.  porte  intérieure  de  larges  écussons  sculptés,  représen* 
tant  Hippocrate  et  Galien,  dus  au  ciseau  de  Pierre  Cotlon;  d'orner  le  linteau  de  celte  même 
porte  de  guirlandes  et  de  festons  forgés  par  le  serrurier  Pierre  Uaste;  de  (aire  peindre  à  neuf 
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total  de  597  accouchements  et  un  chiffre  de  53  décès.  Or,  voici  de  quelle  manière  se 
décomposent  ces  données  numériques  : 

Beaujon 33  accouchements,    0  décès. 

H6tel-Dieu 104  i>  1  « 

Saint-Louis 77  »  1  » 

Charité 42  »  1  • 

Necker 30  »  1  » 

Pilié 63  »  3  Ti 

Cochin 34  »  3  » 

Saint-Antoine  ....  41  «  5  » 

Cliniques 56  »  8  v 

Maternité 74  »  30  » 

Ces  chiffres  parient  d'eux-mêmes  trop  éioquemmeat  pour  qu'il  y  ait  besoin  de  les 
faire  suivre  d'aucun  commentaire;  on  sait  d'ailleurs  que  radmînistratîon de  l'Assis- 
tance publique  s'occupe  avec  la  plus  grande  et  la  plus  louable  activité  de  eheicberuD 
remède  à  lasitualion  douloureuse  des  Écoles  d'accouchement.  Nous  nous  bornerons, 
en  remettant  seulement  en  saillie  les  chiffres  de  l'Hôtel-Dieu,  104  accouchements,  ua 
seul  décès,  à  montrer  que,  malgré  sa  mauvaise  réputation  hygiénique,  l'Hôtel-Dieua 
été  véritablement  un  lieu  de  salut  pour  les  femmes  en  couches,  et  qu'il  est,  dans  ces 
circonstances,  très-légitime  d'espérer  que  les  craintes  émises  au  sujet  du  nouvel 
Hôtel-Dieu  ne  se  réaliseront  pas. 

■     Il         .h  h.  I    '    Il  I  I       =ssssss=sssssssssssssassss^assssas=ssssssaBssssssss: 

PATHOGÉNIE. 


DÉGODVBKTB  DB  L*AGB1IT  PBOMIGTBDB  »E8  FIÈVRB8  inTBlHIttlIlim. 

Peu  de  problèmes  en  pathologie  ont  autant  exercé  la  sagacité  ei  les  facilités  théonqnei 
des  médecins  que  la  cause  de  rinlermittence,  dont  le  remède  souverain  n*a  pu  même  dévoi- 
ler Tessence^Tout  ce  que  Ton  sait  par  expérience  dô  plus  certain  à  ce  sujet  c*est  que,  dans 
les  localités  adjacentes  aux  cours  d'eaux  marécageuses  coulant  sur  un  sol  d'alluvioD,daQS 

les  parois  intérieures,  les  bancs  des  écoliers,  et  surtout  de  faire  transmettre  à  la  poslérité 
les  sentiments  de  reconnaissance  que,  malgré  tout,  la  Faculté  nourrissait  à  Tégard  km 
bienfaiteur.  Vous  pouvez  voir  encore  à  cette  heure  une  curieuse  épave  de  cette  gratitadede 
nos  ancêtres,  plaquée  au-dessus  de  cette  môme  porte  intérieure,  laquelle  porte  sert  aujour- 
d'hui de  fenêtre  au  lavoir  public  (plan.  2).  C*est  une  table  de  marbre  noir,  gravée  en  lettres 
â*or,  sur  laquelle  on  lit  : 

AKRE  D.  D.  MICHAELIS  LE  MASLE  AE6IA 

SANCTIORIBCS  CONSILIIS  PROTONOTAftlI  APOS- 

TOLICI    PRAECENTORIS    ET    CARONICI    ECCLESIAE 

PARISIENSIS    PRI0RI5    AG    DOMINI    DES    ROCHES    ETC. 

M.  ANTONIO  LE  MOINE  PARISINO  DECANO 

ANNO  R.  8.  H«  M.  DC  LXXVIII 

Je  peux  même  vous  dire,  d*après  les  registres-commentaires,  que  ces  lettres  furent  gravées 
par  le  même  Pierre  Gotton,  et  que  ce  dernier  demanda,  pour  son  travail,  50  livres.  Mais  tous 
chercheriez  en  vain  deux  figures  de  grandeur  naturelle  qui  joignaient  les  armes  de  la  Faculté 
et  celles  de  rilluslre  abbé  :  De  gueuUt  à  trois  cygnes  <f  argent,  2  W  1,  membres  et  bec((éi 
d'or. 

Vous  ne  découvririez  pas,  non  plus,  la  plus  petite  trace  des  cent  cinq  petites  armoires qB« 
le  doyen  Denys  Puylon  fît  attacher  à  la  muraille  pour  serrer  les  robes,  les  bonnets,  les 
rabats;  de  l'armoire  spécialement  consacrée  à  mettre  en  sûreté  les  vingt-quatre  volumes  des 
registres-commentaires  ;  des  magnifiques  boiseries  en  chêne  qui  tapissaient  la  salle  û« 
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les  pays  ehands  surtout,  où  les  formations  géologiques  sont  plus  récentes,  il  se  développe  à 
certaines  époques  une  influence  délétère  connue  sous  le  nona  de  miasmes.  Les  autres  théo- 
ries émises  à  cet  égard  ne  sont  guère  que  des  opinions  personnelles  à  leurs  auteurs  ;  mais 
elles  devront  disparaître  toutes  devant  la  récente  découverte  du  professeur  Salisbury,  si  les 
recherches  ultérieures  en  eonflrment  la  réalité. 

A  Taide  du  microscope,  il  a  constaté  la  présence  constante  des  sporules  d*une  plante 
cryptogame  suspendue  dans  Tatmosphère  humide  des  régions  palustres,  où  les  flèvres  inter- 
mittentes et  rémittentes  sont  endémiques.  Voici  comment  :  il  suspendait  durant  la  nuit  des 
plats  de  verre  à  une  hauteur  d'un  pied  environ  de  la  surface  des  eaux  marécageuses  et  sta- 
gnantes. Le  matin,  le  dessous  du  vase  était  invariablement  recouvert  de  gouttes  d*eau  con- 
tenant les  mômes  corps  microscopiques,  constatés  ensuite  dans  rexpectoration  des  malade?, 
tandis  que  le  dessus  ne  contenait  que  des  cellules  spéciales  qu'il  considère  comme  la  cause 
de  rintermittence.  C'est  une  petite  cellule  oblongue,  type  algolde,  ressemblant  beaucoup  aux 
cellules  palmellées,  ayant  un  nucléus  distinct,  entouré  d'une  paroi  cellulaire,  avec  un  large 
espace  transparent  entre  l'enveloppe  et  le  noyau. 

Des  expériences  répétées  en  divers  lieux  donnèrent  constamment  les  mêmes  résultats.  Et 
comme  preuve  que  c'est  bien  là  le  fons  et  origo  mali,  M.  Salisbury  a  rencontré  ces  cellules 
dans  l'expectoration  d'un  grand  nombre  de  fébricitants  et  de  personnes  exposées  le  soir,  la 
nuit  et  le  matin,  aux  effluves  paludéennes.  Leur  sécrétion  salivaire  contenait  des  cellules 
microscopiques  et  d'autres  corps  ;  mais  les  cellules  en  question  étaient  les  seules  qui  s'y  trou- 
vaient constammenL 

M.  Salisbury  découvrit  la  source  de  la  nature  algoide  de  ces  cellules  en  répétant  ses 
expériences  sur  les  marais  et  les  marécages  avoisinant  la  ville  de  Lancasler  dans  l'Ohio. 
Obligé  pour  s*y  rendre  de  traverser  une  vaste  prairie  avec  des  fondrières,  dont  les  eaux 
s'étaient  retirées,  où  croissaient  des  plantes  du  type  palmé,  il  éprouvait  une  sensation  par- 
ticulière dans  le  gosier  et  les  bronches,  et,  à  son  retour,  ses  crachats  contenaient  les  cel- 
lules en  question.  En  suspendant  ses  plats  de  verre  à  la  surface  du  sol  de  celte  plaine  dessé- 
chée, foulée  par  les  bestiaux,  le  dessous  était  recouvert,  le  lendemain  matin,  des  cellules  en 
question,  et  il  les  retrouva  de  même  dans  la  boue  des  fondrières  en  en  plaçant  un  fragment 
sous  le  champ  du  microscope.  Cette  triple  épreuve  conflrmative  était  doue  concluante. 

En  poursuivant  ses  recherches  dans  plusieurs  districts  infectés  de  flèvres  intermittentes,  le 
docteur  Salisbury  démontra  partout  l'existence  de  ces  cellules  et  de  ces  plantes  et  leur 
influence  pathogénique  de  la  fièvre.  Dans  quelques  localités  nouvellement  envahies,  il  put 
reconDaitre  une  abondante  croissance  des  algues  toxiques  sur  les  bords  d'un  fossé  nouvelle- 
ment  établi,  et  qui  n'avait  jamais  été  soupçonné  d'être  la  source  de  la  maladie.  Répétition 

assemblées,  et  sur  laquelle  on  accrocha,  en  1692,  les  douze  portraits  des  anciens  maîtres 
que  la  Faculté  possédait:  Nicolas  Ellain,  Michel  Marescot,  Riolan  le  fils,  la  main  appuyée 
sur  une  tète  de  mort;  Claude  Perrault,  l'habile  architecte  du  péristyle  du  Louvre;  Pierre 
Pijart,  Fernel,  Martio  Akakia,  Pierre  Légier,  Fagon,  satellite  hriHant  du  grand  soleil;  fiour« 
delot;  Jean  Hamon,  si  reconnaissable  à  ses  vêtements  de  campagnard,  comme  pour  symbo- 
liser la  vie  humble  et  modeste  qu'il  avait  toujours  menée. 
(La  fin  à  un  prochain  numéro,)  D'  A.  Ghbreau. 


EFFETS  MORTELS  DE  L'ÉTHER.  —On  lit  dans  le  Constitutionnel:  Nous  recevons  des  ren- 
seignements précis  sur  les  circonstances  qui  ont  amené  la  mort  de  M.  Long,  médecin  sta- 
giaire attaché  à  l'hôpital  militaire  du  Val-de-Grftce.  C'est  un  extrait  de  ta  lettre  adressée  au 
père  de  ce  jeune  homme  par  le  directeur  du  Val-de-GrÂce  : 

«  Votre  flls  vient  de  succomber  sans  maladie  ;  il  avait  contracté  à  Strasbourg  l'habitude 
de  faire  des  études  sur  l'éther,  et  il  en  consommait  à  cet  efl'et  des  quantités  considérables. 
Hier  au  soir  il  s^est  endormi  dans  son  fauteuil  en  lisant  un  ouvrage  de  science  et  parait  ne 
s'être  plus  réveillé  ;  on  a  trouvé  autour  de  lui  des  flacons  contenant  jusqu'à  400  grammes 
d'éther.  Le  pauvre  jeune  homme  avait  si  peu  prévu  les  effets  funestes  de  ces  inhalations, 
quMl  avait  fixé  son  réveil  à  six  heures  et  demie  du  matin. 

«  L*£cûfe  perd  en  M.  vôtre  flls  un  très-bon  sujet,  sage,  laborieux,  instruit  ;  il  est  regretté 
de  tous,  et  je  suis  personnellement  bien  afl'eclé  de  cette  fatale  catastrophe  ;  nous  vous  offrons 
tous  nos  sympaiiques  condoléances.  » 
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de  ces  marais  desséchés,  supprimés  où  à  rétablissement  de  ces  mares  d'eaux  slagDanlesqoi, 
m  coïncidant  avec  Tapparition  ou  la  disparition  de  la  fièvre  intermittente,  en  ont  été  regar- 
dés comme  la  cause.  L'explication  seule  diffère.  Tandis  que  Télément  miasmatique,  paludéen, 
était  ici  seul  en  cause  sans  que  Ton  puisse  le  voir  ni  le  démontrer  que  par  ses  effets,  là,  au 
contraire,  la  cause  est  beaucoup  plus  saisissante,  puisque  chacun  peut  la  vérifier  à 
l'occasion. 

Heslail  à  faire  la  preuve  directe  de  la  puissance  fébrigëne  de  ces  plantes  pour  prévenir 
toute  objection.  A  cet  effet,  M,  Salisbury  fil  remplir  six  tonnes  de  terre  prise  à  la  surface 
d'une  prairie  humide,  marécageuse,  palustre,  recouverte  des  plantes  palmées  dont  s'agit. 
Des  gâteaux  de  la  dimension  des  tonnes  furent  enlevés  h  la  surface  avec  celle  végétation,  et 
encaissr^s  avec  soin.  Transportés  dans  un  district  monlueux,  élevé,  dans  une  localité  à 
300  pieds  au-dessus  du  niveau  de  In  mer  parfailemenl  salubre ,  où  jamais  un  cas  de  fièvre 
intermittente  n'avait  paru,  et  à  cinq  milles  environ  de  toute  contrée  palustre,  ces  boites  de 
cryptogames  découvertes  furent  placées  sur  le  châssis  d'une  fenêtre,  au  second  étage,  ouvrant 
sur  la  chambre  à  coucher  de  deux  jeunes  gens.  La  fenêtre  fut  tenue  constamment  ouverte. 
Des  plats  de  verre,  susper^dus  au-dessus  durant  la  nuit  du  quatrième  jour,  décelèrent  immé- 
diatement le  corps  du  délit  :  la  surface  inférieure  en  fut  trouvée  recouverte  des  spores  p^tl- 
mellées,  et  de  nombreuses  cellules  de  la  même  espèce  adhéraient  à  un  plat  suspendu  dans 
la  chambre,  lequel  avait  été  mouillé  avec  une  solution  concentrée  de  chlorure  de  calcinm. 

Dès  le  douzième  jour,  un  des  jeunes  gens  eut  un  accès  de  fièvre  intermittente,  cl  le  second 
en  fut  atteint  le  quatorzième  jour.  Tous  deux  eurent  ainsi  trois  accès  successifs  du  type 
tierce  qui  forent  jugés  par  le  remède  souverain. 

Des  quatre  membres  de  la  famille  couchant  au  premier  étage,  aucun  ne  fut  atteint. 

Ces  preuves  cliniques,  répétées  à  plusieurs  reprise?,  donnèrent  constamment  les  mêmes 
résultats:.  Elles  sont  donc  décisives  en  faveur  de  Tinterprélation  donnée  par  leur  auteur  à  la 
nouvelle  pathogénie  de  la  fièvre  intermiltenle.  Aussi,  après  avoir  consacré  une  élude  spéciale 
à  étudier  la  hauteur  où  s'élèvent  ces  spores  cryplogamiques  dans  les  différents  lieux  où  il  les 
a  constatés,  cherche-t-il  à  expliquer  comment  la  quinine  guérit  Tinlermittence  sans  ?gir  sor 
le  poison  introduit  dans  l'organisme.  Les  organes  urinaires  seraient  sa  voie  d'élimination,  et 
les  diurétiques,  diaphoréliques  et  expectorants  seraient  ainsi  des  auxiliaires  pi7/5saii/5  poor 
la  faciliter.  Il  décrit  de  même  cinq  espèces  de  plantes  pouvant  la  produire,  sous  \e  t^otol 
générique  de  Oemiasma.  A  un  autre  type,  il  donne  le  nom  de  Protuberans,  Le  seul  moyen 
d'en  prévenir  les  effets  délétères  serait  l'arrosage  avec  une  solution  de  chaux  caustique.  (Am. 
jouriu  oftned»  sciences,) 

Il  serait  sans  utilité  de  s'étendre  plus  amplement  sur  ce  sujet  pour  le  moment.  Il  suffit  de 
signaler  celle  découverte  aux  observateurs  laborieux  pour  savoir  si  elle  est  susceptible  des 
féconds  résultats  que  l'auteur  en  attend.  Dans  ce  cas,  elle  serait  évidemment  une  des  pios 
importantes  cOnquèles  du  siècle  et  mériterait  d'être  classée  avec  la  découverte  de  la  Taccine 
et  celle  de  l'anesthésie. 

P.  Garmisb. 


VACCINATION  ANIMALE. 


RÉCLAMATION. 

Monsieur  le  directeur  et  honoré  confrère, 

Permettez-moi  d'avoir  recours  à  votre  bienveillante  et  juste  intervention  pour  reciâerime 
erreur  que  I'Uhion  Médigale  a  accueillie,  sur  la  foi  d'une  perso&ne  mal  informée  (»  buI 
inspirée. 

Admise  dans  un  journal  aussi  digne  de  confiance  que  I'Union  Méoigalk  de  Pai^  cetie 
erreur  passerait  pour  vérité,  au  préjudice  de  ceux  qu'elle  concerne  et  de  la  science  qii%  99i 
voulu  servir.  Vous  voudrez  certainement,  monsieur  le  rédacteur,  admettre  une  rédanatiofi 
qui  rétablit  les  faits  : 

!•  L'Union  Médicale  du  19  décembre  1865  a  présenté  un  travail  de  M.  le  docteur  Wirfô- 
monl,  de  Bruxelles,  sur  la  vaccination  animale;  l'auteur  dit  dans  ce  travail  :  «  Je  m'ezpli^ 
«  parfaitement  les  échecs  qu'a  subis  la  vaccination  animale  à  Rouen  et  ailleurs.  ■  Cel  artî-r> 
a  été  reproduit  dans  la  Gazette  médicale  de  Lyoti. 

2*  Le  feuillelon  de  I'Union  Médicale  (n"  144,  p.  424)  contient  un  article  sur  le  iksssî 
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sujet  ;  cet  article,  gai  a  été  reproduit  par  le  Journal  vétérinaire  de  Toulon  (t.  V,  p.  686), 
commence  ainsi  :  «  La  vaccination  animale  a  subi  à  Rouen  un  double  échec;  dans  plusieurs 
«  cas,  ce  mode  de  vaccination  a  échoué,  et,  à  propos  de  ce  fait,  une  «cûiion  s'est  opérée  entre 
«  le  président  et  les  trois  membres  du  comité  de  vaccine,  au  point  de  provoquer  la  démission 
«  de  ceux-ci.  Assurément,  il  n'y  avait  pas  de  quoi,  et  l'on  ne  peut  imputer  ce  fait  grave  et 
«  regrettable  qu'à  un  excès  de  susceplibilité  de  leur  part.  » 

Des  expériences  nombreuses  de  vaccination  animale  ont  été  faites  sous  mes  yeux,  toujours 
avec  succès;  il  me  sera  facile  de  le  prouver;  voici  comment  les  choses  se  sont  passées  : 

Au  début  de  répidémie  de  variole  qui  a  désolé  le  département  de  la  Seine-Inférieure 
(notamment  Rouen,  Oissel,  £lbcuf,  le  Havre),  en  186/t  el  en  1865,  le  comité  de  vaccine  fut 
invité  par  Tun  de  nos  plus  zélés  vaccinaleurSyM.  le  docteur  Alfred  Vy,d'Elbeur,  à  aller  chez 
lui  pour  y  vériGer  des  pustules  obtenues  sur  des  chevaux  et  sur  des  vaches  par  le  vaccin 
jennérien;  depuis  quinze  ans,  ce  confrère  pratique,  chaque  année,  de  semblables  inocula- 
tions pour  se  procurer  du  vaccin  ;  il  inocule  le  cheval  aux  naseaux  et  la  vache  à  la  vulve. 

Vers  le  même  temps,  un  autre  médecin,  M.  Chillaud,  du  MesniUEsnard,  près  Rouen,  fit 
au  comité  une  invitation  pareille;  il  inoculait  le  vaccin  à  des  génisses,  et,  avec  le  produit  de 
leurs  pustules,  il  vaccinait  des  enfants. 

Gela  se  passait  dans  le  courant  de  mars  et  d'avril  186/ii. 

liCS  membres  du  bureau  permanent  du  comité  de  vaccine,  au  nombre  de  quatre,  se  rendi- 
rent à  ces  invitations,  accompagnés  de  M.  Verrier,  vétérinaire  et  membre  du  comité.  Après 
avoir  constaté,  ensemble  ou  séparément,  que  le  vaccin  passait  avec  succès  de  Tbomme  à 
l'animal,  et  qu'il  retournait  avec  succès  de  l'animal  à  Thomme,  les  quatre  représentants  du 
comité  rentrai  de  vaccine  crurent  devoir  recommander  à  tous  les  vaccinaleurs  du  départe- 
ment la  pratique  des  vaccinations  animales,  comme  propres  à  fournir  abondamment  un  vac- 
cin pur,  el  comme  étant  d'une  grande  ressource  en  temps  d'épidémie. 

J'ai  l'honneur  de  vous  transmettre.  Monsieur  le  rédacteur,  un  exemplaire  de  la  circulaire 
officiellement  signée  par  MM.  Viogtrinier,  Lebrument,  Mery^Delabost  et  Bouteiller.  Ces 
quatre  signataires  affirment  ainsi  que  l'inoculation  animale  réussissait  chez  nous. 

GODséquemment  è  cette  circulaire,  plusieurs  médecins  ont  inoculé  le  vaccin  à  des  vaches 
et  en  ont  retiré  un  vaccin  qui  a  produit  sur  les  enfants  des  vaccines  parfaites;  je  cite  M.  le 
docteur  Marquézy,  de  Neufchàlel  ;  M.  le  docteur  Duménil,  médecin-directeur  de  l'asile  des 
aliénés;  M.  le  docteur  Hellot,  médecin  en  chef  de  THospice  général;  M.  le  docteur  Duclos, 
médecin  de  l'asile  des  jeunes  détenues;  M.  Fortin,  deCanleleu,  près  Rouen;  M.  Verrier, 
vétérinaire,  qui  soumit  bon  nombre  d'animaux  à  cette  expérience,  dans  sa  ferme,  près  Rouen. 

Tous  ces  honorables  confrères  ont  été  étonnés  de  lire  dans  I'Union  MénicALB  que  l'ino- 
culation animale  avait  échoué  entre  leurs  mains,  d'autant  plus  étonnés  que  c'est  ce  vaccin 
vaccal  fourni  par  eux  qui  a  défrayé  les  vaccinations  publiques  pendant  l'épidémie,  et  que  ce 
vaccin  fut  ainsi  publiquement  éprouvé. 

Plus  tard,  en  avril  1865,  le  comité  de  vaccine  ayant  obtenu  de  l'obligeance  de  M.  le  doc- 
teur Lanoix  une  génisse  inoculée  par  lui  avec  le  cow-pox  de  Naples,  des  inoculations  de 
génisse  à  génisse  furent  faites  de  semaine  en  semaine  par  M.  Verrier.  Les  médecins  vinrent 
puiser  à  cette  source  et  en  vaccinèrent  un  grand  nombre  de  personnes.  Ces  vaccinations  par 
le  procédé  napolitain  ou  par  le  procédé  ordinaire  nous  ont  aussi  bien  réussi  que  celles  faites 
par  nous  antérieurement  avec  le  virus  vaccal.  Le  succès  en  a  été  si  complet  que  les  quatre 
membres  du  bureau  permanent  du  comité  de  vaccine  adressèrent  à  M.  le  docteur  Lanoix 
une  lettre  de  remerclment  ainsi  conçue  :  «  Un  de  nos  collègues  du  comité  central  de  vac- 
«  cine,  M.  Verrier  atné,  vétérinaire  départemental,  s'est  présenté  chez  vous  au  nom  du 
«  comité  ;  vous  avez  bien  voulu  loi  faire  l'accueil  le  plus  empressé,  le  conduire  h  Saint- 
c  Mandé,  l'initier  à  tous  les  détails  du  procédé  napolitain,  et  enfin  lui  envoyer,  quelques 
«  jours  après,  pour  le  comité,  une  génisse  inoculée  par  vous  et  portant  du  cow-pox. 

«  Toutes  Us  personnes  vaccinées  avec  ce  fluide  l'ont  été  avec  succès,  et  nous  avons  pu  le 
«  reporter  directement  sur  plusieurs  autres  génisses  qui  ont  servi  à  de  nombreuses  vaccina- 
«  lions. 

«  Nous  sommes  heureux,  Monsionr  et  très-honoré  confrère,  de  pouvoir  confirmer,  par 
«  notre  propre  expérience,  les  faits  que  vous  avez  annoncés,  et  nous  verrions  avec  plaisir» 
«  dans  l'intérêt  général,  que  Ton  continu&t  des  inoculations  successives  qui  mettraient  les 
«  médecins  à  même  d'avoir  toujours  du  cow-pox. 

a  Par  le  talent  el  le  zèle  avec  lesquels  vous  avez  introduit»  en  France,  la  connaissance 
«  exacte  et  précise  du  procédé  napolitain,  vous  avez  fait  faire  un  pas  à  la  prophylaxie  de  la 
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«  variole;  par  renvoi  d'une  génisse  au  comité  de  vaccine  de  la  Seine-Inférieure»  vous  avex 
«  rendu  un  service  signalé  à  la  population  de  ce  département. 

«  Veuillez  en  recevoir,  par  notre  organe,  les  remerclments  du  comité  tout  entier,  et  agréez 
Tassurance  de  nos  sentiments  confraternels. 

«  Signé  :  Vinotriitier,  Lebrumbnt,  Mert-Delabost,  Booteiller  (rédacteur).  • 

Cependant,  une  brochure  rouennaise,  intitulée  :  Vérité  sur  les  inoculations  animaUs  et 
sur  le  procédé  napolitain,  a  dit  (en  termes  peu  choisis)  que  nos  expériences  ont  fait  fiasco, 
et  que  ceux  qui  les  ont  faites  n*onl  fait  qu'enfoncer  des  portes  ouvertes.  Celte  brochure  est  de 
la  môme  main  qui  a  rédigé  et  signé  la  lettre  adressée  à  M.  Lanoix.  Que  Terreur  soit  iovo- 
lontaire  ou  intentionnelle,  il  y  a  donc  erreur  à  dire  que  les  inoculations  animales  ont  snbi 
chez  nous  un  échec  ;  les  deux  actes  officiels  que  je  viens  de  citer  (cette  lettre  et  cette  circu- 
laire) le  prouvent  suffisamment. 

Je  mets  sous  vos  yeux,  Monsieur  le  directeur,  deux  opuscules  présentés  &  notre  Société  de 
médecine  par  M.  le  docteur  Alfred  Vy  et  par  M.  Verrier.  Leurs  affirmations  et  leurs  réclama- 
tions s'ajoutent  aux  miennes. 

L'article  6  propos  duquel  je  réclame  parle  aussi  de  la  scission  qui  s*est  produite  dans  le 
bureau  permanent;  il  lui  donne  pour  cause  un  excès  de  susceptibilité.  M.  le  Préfet  aussi 
apprécia  les  choses  de  la  sorte,  et  sa  bienveillance  s'y  est  en  vain  exercée. 

Quoi  qu'il  en  soit,  le  servii^e  n'a  pas  été  mis  en  péril.  M.  le  Préfet  l'a  confié  au  Conseil 
dliygiène  au  sein  duquel  une  commission  permanente  fonctionne  ;  cette  commission  ne  néglige 
pas  les  moyens  de  faire  des  inoculations  animales,  encouragée  qu'elle  est  par  les  succès  de 
l'année  dernière,  autant  que  préoccupée  par  le  danger  sérieux  que  l'Académie  impériale  de 
médecine  nous  a  révélé. 

Il  m'appartenait,  Monsieur  le  directeur,  de  vous  adresser  cette  réclamation  comme  ancien 
président  du  bureau  permanent  du  comité  de  vaccine  et  coinme  président  actuel  de  la  com- 
mission permanente  de  vaccine  près  le  Conseil  d'hygiène.  Je  ne  dois  pas  laisser  les  honora- 
bles et  zélés  expérimentateurs  de  Rouen  sous  une  prévention  de  maladresse  ou  d*iiica- 
pacité. 

Comptant  sur  votre  impartialité  autant  que  sur  votre  amour  de  la  science,  je  vons  «dresse 
mes  remerdmenls  et  l'expression  des  sentiments  de  haute  considération  avec  fotqineh  \*ai 
l'honneur  d'être,  etc. 

D'  VllIGTRINIER, 
Médecin  en  chef  des  prisoos,  vice-préiiâeBt  du  ComeO  d*hyglm. 
chevalier  de  la  Légioa  d'bonnevr. 
R4Nicn,  29  février  1666. 


ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 

ACADÉMIE  IMPÉRIALE  DE  ■ÉDECINE. 

Séance  du  20  Mars  1866.  —  Présidence  de  H.  BoccHàSDAT. 

GORRESPOirUÂRGE   OFFICIBLtB. 

M.  le  ministre  de  l'instruction  publique  informe  l'Académie  que,  sur  sa  propodtloQ, 
TEmpereur,  par  un  décret  en  date  du  ih  courant,  a  autorisé  l'acceptation  de  la  donatîoc 
faite  à  l'Académie  par  M.  le  docteur  Rnfz  de  Lavison. 

M.  LE  Secrétaire  annuel  donne  lecture  de  Tampliation  du  décret  et  de  la  lettre  d« 
M.  Rufz,  ainsi  conçue  : 

«  Monsieur  le  Président , 

«  J'ai  l'honneur  d'offrir  à  l'Académie  la  somme  de  2,000  francs  pour  m  prix  nnr  It  qoes- 
tion  suivante  : 

«  Établir  par  des  faits  exacts  et  suffisamment  nombreux  chez  les  hommes  et  chez  lei  an- 
maux  qui  passent  d'un  climat  dans  un  autre,  les  modifications  et  les  altérations  de  Ibnetoss 
et  les  lésions  organiques  qui  peuvent  être  attribuées  à  l'acclimatation.  » 

Ce  prix  pourrait  être  décerné  à  la  séance  solennelle  de  1870.  Les  médecins  français  el 
étrangers  seraient  admis  au  concours. 

D'après  une  délibération  du  Conseil,  la  question  proposée  par  M.  Rnfz  sera  mise  an  cen- 
cours  pour  l'année  1870. 
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M.  le  miDistre  du  commerce  transmet  : 

i«  Le  compte  rendu  des  maladies  épidémiques  qui  ont  régné  dans  le  département  du  Pas<> 
de-Caials  pendant  Tannée  4865. 

3*  Des  comptes  rendus  desmaladies  épidémîques  de  MM.  les  docteurs  Legadre  (du  Havre)  ; 
BODCBBT  (de  Lyon);  Guillot  (de  Yillefranche)  ;  Boursier  (de  Senlis);  Delvouye  (de  Saint- 
Omer),  et  Daovin  (de  Saint-Pol).  —  (Goro.  des  épidémies.) 

3"  Une  demande  en  autorisation  pour  rexploitation  d*une  source  minérale  sise  à  Pré- 
failles (Loire-Inférieure).  —  (Com.  des  eaux  minérales.) 

La  correspondance  non  officielle  comprend  : 

i"  Une  lettre  de  M.  Girardir  ,  doyen  de  la  Faculté  des  sciences  de  Lille,  qui  fait  part  à 
TAcadémie  de  la  mort  de  M.  Parchappe. 

2*  Un  travail  manuscrit  intitulé  :  Topographie  médicale  de  la  ville  d'Aumale  ;  relation 
d'une  épidémie  de  fièvre  typhoïde,  par  M.  le  docteur  Masse,  médecin  de  Thôpital  de  Bli- 
dah.  (Com.  des  épidémies.) 

3*  Un  exposé  des  travaux  scientifiques  de  M.  Decaisne,  médecin  principal  de  l'armée  belge, 
qui  se  présente  comme  candidat  au  titre  de  correspondant  étranger.  (Com.  des  correspon^r 
dants  étrangers.) 

Ir  Une  lettre  de  M.  le  docteur  Dexeaux,  qui  demande  Tanalyse  d'une  eéu  minérale. 

On  répondra  à  M.  Demeaux  qu'il  doit  s'adresser  à  M.  le  ministre. 

5'  Une  lettre  de  M.  Ch.  Perrot,  de  Chavîgny-€hambourg  (Indre-et-Loire),  qui  annonce  à 
l'Académie  qu'il  possède,  dans  sa  vacherie,  deux  vaches  normandes  &gées  de  7  ans,  qui, 
chaque  année,  ont  de  très-bon  vaccin.  (Com.  de  yaccine.) 

M.  le  Secrétaire  annuel, au  nom  de  l'auteur,  M.  Duchenne  (de  Boulogne),  dépose  sur  le 
bureau  la  première  partie  d'un  livre  intitulé  :  Physiologie  des  mouvements,  démontrée  par 
Cexpérimjeniation  électrique  et  par  Inobservation  clinique. 

M.  PiORRY  présente,  au  nom  de  M.  le  docteur  Bonnet,  de  Bordeaux,  une  brochure  ayant 
pour  titre  :  De  la  contagion  en  général,  et  en  particulier  de  la  propagation  du  choléra-morbiu» 

M.  PiDODi  présente,  au  nom  de  M.  le  docteur  Mesnbt,  une  brochure  sur  le  choléra  en 
1865. 

M.  Larret,  an  nom  de  M.  le  docteur  GuiP0N,de  Laon,  un  travail  sur  les  kystes  séreux  du 
cerveau  ;  —  an  nom  de  M.  le  docteur  Duhont,  un  travail  sur  les  maladies  des  sucreries;  -^ 
et  «Q  nom  de  M.  Quksnot,  une  étude  sur  le  climat  de  l'Algérie  (plaine  de  la  Mitidja). 

Imaiédiatement  après  ces  présentations,  l'Académie  se  forme  en  comité  secret  pour  enten- 
dre le  rapport  de  M.  Micbon  sur  les  candidats  à  la  place  vacante  dans  la  section  de  médecine 
opératoire. 

SOCIÉTÉ  ■ËDICALE  D'ÉMULATION. 

(EXTRàrr  DBS  PROCÊS-yBEBàUX.) 

Séance  du  6  Janvier  1865.  —  Présidence  de  M.  Sihonot. 

M.  L.  Orfila  :  Par  une  lettre  adressée  en  juin  dernier  au  président,  M.  le  docteur  de  Val- 
court  a  témoigné  le  désir  de  devenir  membre  titulaire  de  notre  Société.  A  l'appui  de  sa 
demande,  notre  confrère  avait  remis  un  sommaire  sur  la  climatologie  des  stations  hivernales 
du  midi  de  la  France,  suivi  de  considérations  sur  tUn/luence  hygiénique  des  climats  et  sur  la 
curabiUté  de  la  phthisic  pulmonaire.  Désigné  à  la  séance  du  mois  de  juillet  pour  faire,  en 
novembre,  le  rapport  sur  la  candidature  de  M.  de  Valcourt,  je  dois  commencer  par  m'excuser 
d'avoir  tant  tardé  à  vous  soumettre  mon  travail.  Quelque  peu  de  loisir  que  m'aient  laissé  des 
occupations  imprévues  et  importantes,  je  me  serais  cependant  acquitté  plus  tôt  du  mandat  que 
vous  m'avez  fait  l'honneur  de  me  ronger,  si  le  séjour  de  M.  de  Valcourt,  loin  de  Paris  pen- 
dant tout  l'hiver,  ne  m'avait  permis  .'.e  considérer  comme  indifférent  que  l'admission  fût  pro- 
noncée à  la  séance  de  novembre  ou  à  celle  séance.  Avant  de  partir,  M.  de  Valcourt  m'a  rerais, 
encore  à  l'appui  de  sa  candidature,  une  notice  sur  les  conditions  sanitaires  des  armées  pen- 
dant les  grandes  guerres  contemporaines;  notre  laborieux  confrère  tient  beaucoup,  vous  le 
voyez,  non-seùîenient  à  obtenir,  mais  aussi  à  mériter  les  suffi-ages  de  la  Société. 
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Un  des  physiciens  les  plus  connus  aujourd'hui,  M.  Kirchow,  qui,  avec  M.  Bunsen,  a  sa  faire 
des  raies  du  spectre  solaire  une  étude  si  féconde,  me  disait  naguère  qu'il  y  a  pour  un  saTtDl 
grand  mérite  et  grand  talent  à  savoir  choisir  le  sujet  de  ses  recherches  et  de  ses  inédîtaliODs. 
Si  en  ce  moment  je  me  place  au  point  de  vue  du  célèbre  professeur  de  Fleidelberg,  je  dois 
commencer  par  féliciter  M.  de  Vaicourt  d'avoir  consacré  son  attention  aune  des  questions  qui 
intéressent  au  plus  haut  point  le  progrès  de  la  médecine. 

En  groupant  avec  ordre  des  documents  météorologiques  épara  çà  et  là,  en  ajoutant  à  ces 
documents  des  expériences  personnelles  faites  avec  soin,  M.  de  Vaicourt  a  rendu  un  graod 
seivice  à  la  science;  mais  il  ne  s'est  pas  borné  à  cette  tâche  si  utile;  il  a  tenté  aussi,  loules 
les  fois  que  l'occasion  lui  a  paru  opportune,  de  déduire  de  toutes  les  données  accumulées  par 
lui  la  valeur  hygiénique  et  thérapeutique  de  quelques-unes  des  stations  fréquentées  en  hiver 
par  les  malades  et  par  les  valétudinaires. 

Un  coup  d'œil  sur  les  climats  en  général  précède,  dans  le  mémoire  de  M.  de  Vaicourt,  Fex- 
posé  des  conditions  climatériques  de  Pau,  Amélie-les-Bains,  Hyères,  Cannes,  Nice  et  Menton. 
Ces  généralités  n'offrent  aucune  notion  nouvelle,  mais  elles  sont  présentées  avec  mélhode, 
clarté  et  exactitude.  Toutefois,  l'auteur  me  parait  avoir  été  trop  affirmalif  quand  il  attribae 
exclusivement  b.  la  température  l'influence  des  vents  sur  la  colonne  barométrique.  On  com- 
prend même  dilDcilement  que,  après  avoir  fait  ressortir  surtout  que  les  vents  chargés  d'humi- 
dité font  baisser  le  baromètre,  tandis  que  les  vents  secs  déterminent  une  ascension  baromé- 
trique, M.  de  Vaicourt  n'ait  plus  tenu  compte  que  de  la  température.  D'ailleurs,  les  faits  dc 
sont  pas  si  concordants  qu'il  y  ait  lieu  à  avancer  sans  restriction  que  les  vents  venant  db 
Irions  sud-ouest  font  baisser  le  baromètre;  d'après  les  observations  de  MM.  Schuster  ei 
Gambart,  le  baromètre  monte,  à  Marseille,  sous  l'influence  des  vents  sud-ouest  et  baisse 
quand  le  vent  vient  des  régions  nord-est  En  un  mot,  les  effets  observés  à  Marseille  sont 
inverses  de  ceux  observés  à  Paris. 

A  propos  de  cette  question,  sur  laquelle  les  plus  éminents  physiciens  ont  hésité  à  formuler 
une  opinion  arrêtée,  il  est  permis  de  suspendre  toute  conclusion  :  en  pareille  circonstance,  il 
est  bon  de  se  rappeler  une  anecdote  racontée  par  Arago,  en  ces  termes  :  «  Vers  le  mOien  du 
siècle  dernier,  un  homme  de  cour  s'adressant  à  un  de  mes  prédécesseurs  dans  la  charge  de 
secrétaire  perpétuel  de  l'Académie,  lui  demanda,  avec  l'impertinente  curiosité  qui  était  aiors 
à  la  mode  :  Que  sont  les  taches  solaires?  —  Je  ne  sais  pas,  répond  Mairan« — Que  nginfiti^l  les 
bandes  de  Jupiter  ?  —Je  ne  sais  pas.  —  Qu'est-ce  que  la  lumière  zodiacale?  — Je  ne  sais  pas.  — 
Abl  monsieur,  à  quoi  sert-il  donc  d'être  académicien?  —  Gela  sert  à  dire,  quand  il  le  tant  : 
Je  ne  sais  pas.  » 

Il  me  serait  impossible  d'analyser  la  seconde  partie  de  l'ouvrage  de  M.  de  Vakoiirl.  Chacune 
des  six  stations  hivernales  que  j'ai  déjà  indiquées,  Pau,  Amélie-les-Bains,  Hyères,  Cannes. 
Nice  et  Menton,  est  l'objet  d'un  chapitre  spécial  :  la  topographie,  la  géologie,  la  températorr, 
la  végétation,  les  pluies,  les  vents,  sont  successivement  passés  en  revue  dans  chacun  de  ces 
chapitres  :  ce  sont  autant  de  résumés  fort  bien  présentés  des  notions  recueillies  par  différents 
observateurs,  et  l'auteur  y  a.  joint  ses  expériences  ou  ses  observations  personnelles^  Touif 
celte  partie  est  fort  intéressante  et  fort  instructive  par  les  rapprochements  qu'elle  contienL  Si 
ce  n'est  comme  objection,  au  moins  comme  simple  remarque,  je  ne  cacherai  pas  que  le  jog^ 
ment  porté  par  l'auteur  sur  le  Vernet  m'a  paru  un  peu  trop  sommaire  ;  peut-être  le  Vcinft 
mérite-t-il  une  condamnation,  mais  il  ne  serait  pas  inutile,  je  crois,  de  la  motiver  plus  lœ- 
guement  que  no  l'a  fait  M.  de  Vaicourt. 

La  brochure  intitulée  :  Sur  Us  conditions  scuiiiaires  des  armées  pendant  les  fr&à-s 
guerres  coniempor aines,  que  M.  de  Vaicourt  m'a  remise  après  coup  à  l'appui  de  sa  cauâfe- 
ture,  est  une  rapide  étude  hygiénique  des  guerres  de  Crimée,  d'Italie  et  des  États-Uff.  L» 
relevés  faits  si  laborieusement  par  M.  Chenu,  et  insérés  dans  son  rapport  au  OaaaA  ^ 
armées  sur  les  résultats  du  service  médico-chirurgical  pendant  la  campagne* d'Orient;  Tcs- 
vrage  publié  par  M.  Evans  pour  faire  connaître  les  services  immenses  rendus  par  k  cofiusir- 
sion  sanitaii'e  des  États-Unis  pendant  la  lutte  colossale  qui  a  désolé  le  territoire  americù; 
telles  sont  les  sources  qui  ont  fournie  M.  de  Vaicourt  les  éléments  d'une  discussion ferf  inté- 
ressante. Je  confesse  sans  hésitation  que  je  ne  suis  pas  assez  préparé  sur  la  questiOD  pour  ib^ 
rallier  d'ores  et  déjà  à  la  conclusion  de  notre  distingué  confrère.  Sans  doute  la  coœnàssioa 
sanitaire  aux  États-Unis  s'est  acquittée  de  la  lâche  qu'elle  s'était  imposée  avec  un  déTOoemeQU 
\me  intelligence  et  un  succès  qui  méritent  la  gratitude  de  toutes  les  nations  civilisées  el  q-- 
justifient  l'admiration  universelle.  Mais  faut-il  conclure  de  là,  sans  plus  ample  examen,  q«  *i 
fondation  de  Sociétés  destinées  à  concourir  au  service  de  santé  des  armées  serait  partout  1- 
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meilleur  moyen  d'atténuer  les  calamités  des  grandes  guerres?  Je  n'oserais  répondre  à  une 
telle  question  par  une  affirmation  formelle. 

Les  mœurs,  les  lois,  les  idées  de  la  vieille  Europe  diffèrent  tellement  de  celles  du  nouveau 
monde,  qu'il  me  parait  prématuré  de  songer  à  transplanter  sur  notre  continent  une  institution 
aussi  considérable,  par  cela  seul  qu'elle  a  parfaitement  réussi  sur  le  sol  vierge  de  rAmérique. 
Toutefois,  il  est  incontestable  que  la  question  doit  être  étudiée  sans  retard,  et  Ton  est  heu- 
reux de  songer  que  des  représentants  de  seize  nations  européennes,  à  la  suite  d'un  Congrès 
tenu  à  Genève,  ont  signé  une  première  convention  qui  servira  de  base  à  des  études  ulté- 
rieures; c'est  une  première  et  sérieuse  satisfaction  donnée  à  la  cause  de  Thumanité  et  du  pro- 
grès. 

Quand  on  songe  que,  sur  un  effectif  total  de  309,267  hommes  envoyé  en  Orient  de  185i!i 
à  1856,  le  tiers  (ou  à  peu  près  95,000  hommes)  y  a  succombé;  quand  on  apprend  que,  après 
la  bataille  de  Solferino,  des  blessés  sont  restés  sur  le  champ  de  bataille  pendant  plus  de  vingt- 
quatre  heures,  et  que,  faute  d'un  personnel  suffisant,  un  grand  nombre  de  ces  blessés  sont 
morts  huit  jours  après  le  combat  sans  avoir  été  pansés,  le  cœur  est  navré  et  l'esprit  se  révolte 
d'un  tel  état  de  choses. 

Produire  ou  raviver  de  telles  émotions,  indiquer  en  même  temps  comment  le  mal  a  été 
atténué,  c'est  contribuer  puissamment  à  hâter  la  réalisation  d'une  belle  conquête  que  l'Europe 
civilisée  ne  saurait,  sous  peine  de  déchéance,  différer  plus  longtemps.  Le  jeune  confrère  qui 
sollicite  vos  suffrages  a  fait  là  une  tentative  qui  honore  son  âme  élovée  et  qu'il  a  conduite  avec 
un  talent  inconleslable.  ^ 

En  somme.  M,  de  Valcourt,  par  son  esprit  riche  de  connaissances  variées  et  par  les  senti- 
ments que  révèlent  ses  écrits,  me  paraît  mériter  d'être  accueilli  avec  empressement  par  noire 
Société,  et  nous  vous  proposons  de  l'admettre  dès  aujourd'hui. 


>*- 


SOCIÉTÉ  MÉDICALE  DE  L'ELYSÉE. 
Extrait  das  procès- verbaux.  —  Présidence  de  M.  le  docteur  Gailabd. 

LES  MATERNITÉS  j 

Par  le  docteur  Léon  Le  Fort. 

M.  Le  Fûrt  :  J'ai  l'hoaDeur  d'of&ir  à  la  Société  un  travail  sur  les  Maternités.  Il  est  basé 
Bur.iHie  statistique  de  1^800,000  accouchements,  divisés  en  deux  grandes  séries,  ceux  prati- 
qués dans  les  Maicrnités  oa  dans  les  hôpitaux,  ceux  pratiqués  à  domicile  par  les  soins  des 
bureaux  de  bienfaisance,  des  Sociétés  d'assistance  spéciale  et  dans  la  pratique  civile.  Cette 
statistique  embrasse  les  principales  Maternités  et  les  principales  villes  de  l'Europe,  et  prouve 
que  la  mortalité  des  femmes  en  couches  est  beaucoup  plus  considérable  dans  les  Maternités 
qu'en  ville  d'une  part,  en  France  qu'à  l'étrasger  de  l'autre. 

Sur  88S,ai2  femqies  accouchées  dans  les  Maternités  ou  dans  les  hôpitaux,  30,59/t  sont 
mortes,  ou  une  sur  29. 

Sur  936,781  femmes  accouchées  h  domicile,  /t,605  seulement  ont  succombé,  ou  une  sur  212. 

Mais  toute  statistique  peut  être  entachée?  d'erreur,  non*  pas  seulement  dans  l'exactitude 
matérielle  des  chiffres,  mais  dans  l'appréciation  des  faits  et  la  manière  de  les  grouper.  J'ai 
examiné  ces  questions,  j'ai  écarté  les  statistiques  où  la  mortalité  exacte  pouvait  être  changée 
dans  sa  valeur  relative,  par  suite  du  transfert  des  femmes  malades  dans  les  hôpitaux  ;  et  après 
avoir  tenu  compte  de  la  proportion  des  cas  graves  plus  fréquents  dans  les  hôpitaux,  ainsi  que 
les  opérations,  j'ai  montré  que  la  mortalité,  si  différente  de  part  et  d'autre,  tenait  à  l'exis- 
tence dans  les  Maternités,  el  sous  forme  d'épidémies,  de  la  fièvre  puerpérale.  Je  me  suis  donc 
appliqué  h  étudier  les  conditions  favorables  au  développement  de  cette  terrible  maladie,  de 
manière  à  pouvoir  indiquer  les  mesures  capables  d'atténuer  ses  eifets. 

La  fièvre  puerpérale  règne  épidémiquement  ;  mais  ses  épidémies,  pas  plus  que  celles  dechon 
léra,  de  fièvre  jaune. en  Europe,  ne  sont  dues  à  des  influences  atmosphériques,  à  un  geruie 
voyageant  dans  l'air  el  s'arrêlant  sur  une  Malernité.  Les  épidémies  sont  dues  à  une  cause  sur 
laquelle  presque  tous  les  médecins  sont  d'accord  à  l'étranger,  et  à  laquelle,  en  France,  on  est 
encore  loin  d'accorder  toute  l'attention  qu'elle  mérite  :  c'est  la  contagion.  Il  ne  s'agit  pas  seu- 
lement de  la  transmission,  à  un  grand  nombre,  d'une  fièvre  puerpérale  spontanément  déve-. 
loppée  sur  une  accouchée  d'une  Maternité,  et  facilement  communiquée  aux  accouchées  réu- 
nies daps  les  mêjçnes  salles  ou  daiv?  le  i^énoe  ^labljs^epiient,  mai^  encore  du  transport  des 
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émanalions  morbides  par  les  médecins,  les  sages-femmes,  les  ioQrmières,  qui  sont  le  plos 
souvent  les  agents  de  transmission.  Il  existe  de  nombreux  exemples  où  la  fièvre  puerpérale  a 
régné  en  ville  à  Tétai  d'épidémie  circonscrite  dans  ia  clientèle  d*un  mtoc  accoucheur.  Ces  fait* 
sont  tellement  arrivés  en  Angleterre,  que  certains  accoucheurs  de  ce  pays,  après  avoir  élé 
auprès  d'une  femme  atteinte,  ne  se  contentent  pas  de  changer  de  vêtements,  mais  les  brùlenL 

\ulle  part,  en  efTet,  on  ne  trouve  que  d'une  manière  absolument  exceptionnelle  la  coîoci- 
dence  d'épidémies  spécifiques  entre  deux  Maternités  voisines.  Je  l'ai  montré  pour  Paris,  pour 
Pétersbourg,  et  surtout  pour  Vienne,  où  les  deux  Maternités  sont  situées  dans  les  mêmes  bâti- 
ments d'un  même  hôpital,  mais  sans  communication  du  personnel  l'un  avec  l'autre. 

En  présence  de  la  facilité  avec  laquelle  les  Maternités  deviennent  des  foyeis  d'iofectioa  et  di> 
la  mortalité  beaucoup  moindre  des  accouchées  qui  sont  soignées  en  ville,  je  ne  propose  pas  la 
suppression  des  hôpitaux  spéciaux  qui  sont  indispeusables,  mais  je  pense  qu'il  faut  prendre 
contre  la  contagion  des  mesures  qui  n'existent  pas  jusqu'à  ce  jour  dans  les  hôpitaux  de  Parii. 

J'ai  terminé  mon  travail  par  la  description  des  diverses  Maternités  d'Europe,  roifamsation 
de  l'enseignement  des  sages-femmes  et  des  élèves  ;  par  celle  de  la  pratique  civile  ea  France  d 
à  Fétranger,  et  par  un  projet  de  Maternité  pour  1,000  accouchements  annuels. 

M.  LiifAs  :  La  doctrine  de  la  contagion  de  la  fièvre  puerpérale  est  moins  contestée  en PraDC« 
que  M.  Le  Fort  ne  semble  le  croire.  A  l'époque  actuelle,  le  plus  grand  nombre  des  praticiens  sont 
contagionistes  ;  et  déjà  lors  de  la  discussion  qui  eut  lieu  en  1858,  à  TAcadémic  de  médecioe, 
MM.  Depaul  et  Cazeaux  défendirent  cette  doctrine,  et  tpprirent  qu^ils  étaient  sicon?aiocusdii 
transport  possible  de  la  maladie  par  les  médecins,  que  sans  aller  jusqu^à  brûler  leurs  vèteiDeots 
comme  les  praticiens  anglais,  ils  avaient  soin  d'en  changer  lorsqu'ils  quittaient  l'hôpital  avant 
d'aller  voir  leurs  clientes  en  ville. 

M.  Ii£  Fort  :  Je  ne  nie  pas  que  certains  accoucbeurs  français,  tels  que  MM.  Depaol  el  Da- 
nyau,  acceptent  la  contagion  ;  mais  cette  doctrine  était  admise  à  une  époque  bien  antérleore 
en  Angleterre.  Je  fais  surtout  remarquer  qu'aucune  précaution  n'a  été  prise  pour  diminuer 
les  facilités  de  transmission.  Ainsi,  à  l'hôpital  des  Cliniques,  les  femmes  atteintes  de  fièvre 
puerpérale  restent  dans  la  salle  où  elles  sont  accouchées.  A  la  Maternité  il  y  a  bien  une  inÙT- 
merie,  mais  où  sont  réunies  toutes  les  femmes  qui,  à  la  suite  de  raccouchement,  èpmvM 
des  accidents  de  quelque  nature  qu'ils  soiettt. 

M.  Peter  :  Lorsque  j'étais  interne  à  Necker,  j'ai  eu  l'occasion  d'observer  un  exemple  péremp 
toire  des  propriétés  contagieuses  de  la  fièvre  puerpérale.  Une  femme  qui  avait  désiré  «tre 
accoucbée  par  moi  vint  à  l'hôpital  el  fut  placée  sur  un  lit  où  venait  de  mourir  une  femne 
atteinte  de  fièvre  puerpérale.  L'accouchement  eut  lieu  dans  ks  meiileures  eonditiotts,  et  oepes- 
dant  le  soir  même  la  malade  fut  prise  de  frissons»  et  moarut  quarante-huit  hevet  aprèi  im 
autre  femme,  couchée  dans  le  même  lit,  eut  le  même  sort»  ainsi  que  les  deux  voisines.  Oe  Ut 
m'impressionna  si  vivement  que,  depuis,  il  n'est  jamais  sorti  de  dm  mémoire. 

Les  SêcrHairéB,  A.  SiRT  et  PisrassON. 

HTVGIÈllE  PtJULIQUE* 

?«ris,iawiiaM. 
MoBsienr  et  très-honoré  confrère, 

A  vous  qui  êtes  la  tête  de  l'organe  de  publicité  médicale  et  scientifique  le  plus  étendo  el 
le  plus  autorisé,  permettez-moi  de  m'adresser  pour  éveiller  l'attention  du  monde  médical  el 
du  public  sur  une  lacune  qui  chaque  jour  s'accuse  davantage  et  qu'il  nous  paratl  urgent 
de  combler. 

Se  peut-il  comprendre  que,  dans  le  Paris  agrandi,  assaini,  embelli,  merveilleQXi  w 
centre  d'attracCicrn  de  tontes  les  nationalités,  de  toutes  les  sociétés,  de  tontes  les  classes,  ie 
plus  puissant  peut-être,  le  plus  indispensable  assurément,  des  agents  modificateurs  de  Tor- 
ganisme,  dans  un  état  de  civilisation  aussi  avancé  que  te  nôtre,  fasse  aussi  réelleioeoi 
défaut? 

Les  Romains,  nos  devanciers  dans  fe  monde,  avaient  rouvert  l'Italie  et  la  Gaule  ô^t  vâslej 
piscines,  de  grandioses  éluves,  de  magnifiques  gymnases,  dont  les  ruines  imposantes  allesieoi 
à  la  fois  et  leur  grandeur  et  l'importance  qu'y  attachaient  leurs  fondateurs. 

Ils  avalent  donc  fait  grande,  le  part  qui  revient  à  l'agent  hydrothérapique  dans  l'éconamw 
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du  monde;  et  eependanl  leur  habitude  de  ta  vie  publique  en  dehors  des  habitations, sem- 
blait,  à  certains  égards,  en  commander  moins  impérieusement  remploi. 

En  présence  de  ces  antécédents,  peut-on  ne  pas  s'étonner  que,  dans  ce  Paris  moderne,  où 
les  aliments  trouvent  les  goûts  et  les  aspirations  de  tous  genres,  où  sont  satisraits  les 
besoins  de  tout  ordre,  il  puisse  manquer  encore  un  établissement  hydrothérapigue  monu- 
mental. 

Le  Tivoli  de  la  rae  Saint-Lazare  va  disparallre.  La  conception  même  du  plan  de  la  frégate 
la  Ville  de  Paris  est  un  obstacle  à  son  développement  au  delà  de  limites  infranchissables. 
Un  immense  gymnase  vient,  il  est  vrai,  de  surgir  sar  les  hauteurs  de  la  rue  des  Martyrs, 
parfaitement  conçu,  complet  à  tons  égards;  mais  l'hydrothérapie  n'y  a  été  considérée  que 
comme  accessoire  et,  à  ce  titre,  annexée  de  la  façon  la  plus  insuffisante  et  mesquine.  Nous 
ne  parlons  pas  ici  des  établissements  excentriques  ou  extra  muros;  leur  éloignement  les  met 
hors  de  cause. 

Rien  donc,  dans  le  Parts  de  1866,  ne  peut,  par  sa  destination,  ni  môme  rappeler  les  im*- 
posantes  proportions  des  ruines  actuelles  du  palais  des  Thermes,  voisin  de  l'hôtel  Cluny. 

Ne  faudrait-il  pas,  au  milieu  des  grandeurs  architecturales  qui  nous  environnent  et  qui 
partout  à  la  fois  naissent  par  enchantement  comme  sous  le  coup  d'une  baguette  magique, 
un  nouveau  palais  des  Thermes  immense  et  magniûque,  placé  au  centre  ou  dans  le  voisinage 
des  quartiers  les  plus  riches  et  les  plus  élégants;  car  c'est  là  tout  d'abord  qu'est  sa  plus 
pressante  indication?  Il  y  faudrait  les  appropriations  multiples  et  les  plus  perfectionnées 
par  la  science,  de  l'eau  sous  toutes  les  formes,  à  tous  les  états,  à  toutes  les  températures, 
le  tout  uni  à  des  aménagements  spacieux  et  au  luxe  architectural.  On  y  joindrait,  comme 
complément,  un  immense  gymnase  où  se  pussent  enseigner  et  pratiquer  tous  les  exercices 
du  corps*  d'où  résultent  le  développement  et  l'harmonie  des  proportions  physiques.  Ainsi 
seraient  contrebalancées  les  inQuences  déprimantes  de  notre  hygiène  privée  et  de  la  vie 
extra-civilisée  dévolue  à  notre  vieille  France.  Par  là  serait  possible  la  véritable  domination 
du  corps  par  Tesprit,  au  lieu  de  l'asservissement  auquel  il  est  souvent  condamné,  par  l'asso- 
ciation d'une  intelligence  vigoureuse  et  d'un  corps  ou  souffrant  ou  malade. 

D' Raoul  Ls  Rot. 


UN  FSTUS  DE  43  ANS.  ~  Le  10  janvier  dernier,  M.  Walkins  était  requis  par  une  veuve 
de  74  ans,  pr^  d'A^rer^  pour  le  prier  de  faire  l'examen  de  son  corps  conjointement  avec 
M.  Knott.  Depuis  quarante- trois  ans,  elle  était  en  travail  de  son  second  enfant;  M.  Walkins 
père,  l'avait  assistée  au  début  le  8  octobre  1822;  puis  les  douleurs  s'étaient  ralenties  et  ayant 
cessé  tout  à  fait,  elle  ne  s'était  pas  adressée  à  d'autres  et  voulait,  m  extremis,  que  le  flls 
termin&t  l'accouchement.  L'examen  démontra,  en  effet,  une  tumeur  dure,  osseuse  comme  la 
tète  d'un  fœtus  dans  la  région  hypoga&triqoe,  mobile  latéralement.  Des  débris  osseux  avaient 
été  rendus  à  plusieurs  reprises  et  à  divers  intervalles. 

La  mort  survint  le  13  janvier,  et  Pautopsie  faite,  suivant  la  dernière  volonté  de  cette  femme, 
découvrit  un  fœtus  parfaitement  oonservéi  placé  dans  la  position  normale,  recouvert  d'un 
liquide  mucilagineux  qui  fut  extrait  très-facilement.  Le  cordon  ombilical  adhérait  à  une 
petite  tumeur  paraissant  être  le  placenta  atrophié  que  des  attaches  ligamenteuses  unissaient 
au  péritoine,  recouvrant  le  ligament  large,  près  de  l'ovaire  gauche.  Aucune  anomalie  ne 
s^observait  localement,  excepté  les  lésions  rénales  qui  avaient  déterminé  la  mort.  C'est  là  un 
fait  remarquable  dont  les  pièces  justificatives  ont  été  présentées  à  la  Société  obstétricale  de 
Londres. 

coïncidences  PATHDLOeiQUES  DU  FOIS  GRAS  CHEZ  LES  ENFANTS.  —  Sur  222  autopsies 
faite»  sur  des  enfants  dont  131  avaient  de  1  à  ù  ans,  MM.  Steiner  et  r^eurenter  ont  ren- 
contra 188  fois  l'inûltration  graisseuse  du  foie  et  ^U  fois  une  véritable  dégénérescence  grais- 
seuse. Parmi  les  altérations  anatomo-palhologiques  coïncidentes,  la  plus  fréquente  est  la 
tuberculi^tion  non  des  poumons^  mais  des  ganglions  lymphatiques,  ce  qui  exclut  l'idée 
que  Taltération  du  foie  dépend  du  défaut  d'oxydation  des  principes  hydro-carbonés.  Ils  pen- 
sent, an  contraire,  avec  Frericbs  que  la  eause  en  est  dans  l'état  du  sang  modiûé  sous 
rinfluence  de  la  tuberculose  dont  l'état  gras  du  foie  ne  serait  que  la  conséquence. 

Vient  ensuite  l'entérite  considérée  comme  cause  et  qui  leur  semble  se  développer  simul- 
tanément; puis  les  exanthèmes  paraissant  sous  l'influence  de  l'état  général  du  sang.  Des 
maladies  des  os,  comme  la  carie  tuberculeuse,  s'observent  aussi,  même  chez  des  enfants 
n'ayant  pas  fait  usage  d'huile  de  foie  de  morue  depuis  un  an  ;  ce  qui  montre  que  ce  n'est 
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pas  \h  la  cause,  comme  on  Ta  supposé,  de  rinGKration  graisseuse.  Enfin,  on  la  reoeoDire 
avec  la  bronchite,  la  pneumonie,  la  pieuro-pneumonie  et  les  maladies  du  cœtir.  (Wiem 
mediu  Vochenschr.,  décembre  1865).  —  P.  G. 

COURRIER. 


ASSOCIATION  OÈn£RALE.  ^  L'Assemblëe  générale  annuelle  de  TAssociation  qui,  à  cause 
de  Tépidémie  de  choléra,  n'a  pu  avoir  lieu  à  la  fin  d'octobre  dernier,  se  tiendra  le  dimaiicbe 
8  avril  prochain,  à  2  heures,  dans  ramphilhéâire  de  TAdministration  de  Tassislaoce  publique, 
avenue  Victoria,  3. 

Le  même  jour  aura  lien  le  banquet  ofTerl  à  MM.  les  présidents  et  délégués  des  Sodilés 
locale?,  au  Grand-Hôtel,  boulevard  des  Italiens,  à  7  heures  du  soir. 

Le  prix  de  la  souscriplien  est  de  vingt  francs. 

On  souscrit,  directement  ou  par  lettre,  chez  M.  le  docteur  Brun,  Iréi^orier  de  laSociéii: 
centrale,  rue  d'Aumale,  n"  23. 

NÉCROLOGIE.  —Il  vîenl  de  mourir  en  Angleterre  un  médecin  qui  a  marqoé  sa  plare 
parmi  les  célébrités  de  l'aliénation  mentale:  John  Conolly  avait  d'abord  élé  professenr  de 
médecine  à  TUnivcrsité  de  Londres;  mais  son  principal  litre  à  Testime  des  gens  de  bien 
et  des  savants  est  son  système  du  non  restreint  Jusqu'à  loi,  de  graves  abus  se  connneltaieol 
dans  les  mesures  de  répression,  en  usage  pour  les  aliénés.  Il  pensa  qu'une  réforme  radicale 
pouvait  être  tentée,  et,  après  une  luUe  de  plusieurs  années,  il  réussit  à  faire  disparaître 
tous  les  moyens  coercitifs.  Ses  efforts  ont  eu  une  heureuse  influence  sur  ramélioralioD  <ia 
sort  des  aliénés  dans  les  autres  pays.  Il  ne  faut  pas  cependant  perdre  de  vue  la  différeoce 
des  races  et  des  mœurs  publiques.  En  Angleterre,  un  simple  poîicemnn  arrête  la  fonle  d'oD 
geste,  et  est  secondé  par  les  spectateurs,  dès  qu*il  a  touché  un  coupable  de  son  bâion 
d'ivoire.  Ailleurs,  la  multitude  n'obéit  qu'à  la  force,  et  ne  prête  aucun  concours  aux  ageols 
de  Tautorité.  Le  docteur  Conolly  a  écrit  plusieurs  ouvrages  importants  sur  raliéoalion  meo- 
tale  ;  le  plus  remarquable  est  celui  qui  a  pour  titre  :  Indications  de  la  folie. 

OFFRANDES  REQUËS  AUX  BUREAUX  DE  L'UNION  ■tmOAlE  POUR  U  VEUVE  D*BI  eOlFRtRt 

Un  anonyme,  20  fr.  —  M.  Bellenger,  à  Senlis  (Oise),  10  fr,  —  Total 30    • 

Premières  listes. 720  20 

Total 750  20 


tfONCMBlIT  A  LAVnilEG. 

Société  des  médecins  de  Laon,  Vervins  et  Château-Thierry.  •  .      i76  fr. 
Société  des  médecins  de  Chàtillon-sur-Seine *  •  •  •       73  fr. 

Deuxihnti  souscription  de  ta  ville  de  Nantes  et  du  département  de  la  Loire-Inférieure, 

MM.  Barlhélemy,  d.-m.  à  Nantes,  3  fr.;  Anizon,  id.,  5  fr.;  Charruau,  id.,  5  fr.;  Cochari 
id.,  5  fr.;  Hignard,  id.,  5  fr.;  Barjolle,  id.,  3  fr.;  Charlier,  id.,  5  fr.;  Couane,  Id.,  Sfr.;!*"'* 
hon,  id.,  6  fr.;  L.  Pineau,  id.,  5  fr.;  L.  Ripoche,  id.,  2  fr.;  Romane,  id.,  6  fr.;ih.  Foolo^ 
id.,  6  fr.  ;  Papin  Clergerie,  id..  5  fr.;  de  Rostaing  Dérivas,  id.,  5  fr.;  Lamoureux,id.,5»'' 
Blanchel.  îd.,  6  fr.;  Peyré,  id.,  5  fr.;  Gaterre,  id.,  6  fr.;  Charyau.id,  5  fr.,  Richard,  id.,5»" 
Pichery,id.,  5  fr.;  Roquette,  id.,  6  fr.;  Barré  fils,  id.;  5  fr.;  Tigé,id.,5fr.;Gicq[ueau,id.,5»'' 
Koslvrewskî,  id.,  5  fr.;  Derouet,  id,,  2  fr.;  Maisonneuve,  id.,  5  fr.;  Eugène  TbibauU, »•' 
2  fr.;  Berroyer,  id.,  3  fr. ;  Guépin,  id.,  10  fr.;  Couprie,  avocat,  5  fr.  —  Total.  .  .  <65  fr. 
Souscription  du  Conseil  général *00  fr, 

Le  Gérant,  G.  RiCHELOT, 

P-' __ . — -"^ 

Paris.  —  Ty^o^nme  Hux  Viurun  et  C»,  rue  des  ï)eu»-Por««i-8alBt-S«wTWr,  »•• 
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N-  35.  Samedi  24  Mare  1866. 

SOMMAIAB. 

f.  PkïïiB  :  Sur  U  séanee  de  l'Acadiémie  de&  seieDceB.  ^  II.  Genuao»  :  Observations  de  taille  prérec- 
tale» fioivies  de  réflexiena.  —  111.  Patboimie*.  La  fièvre  pernicieuse  est-elle  rare  à  Paris?—  IV. 
AcADtac3  ET  SoaÉTÉs  sAYAiiTEs.  Société  médicale  deghôpUaux  :  Correspondance.  —  Discussion  sur 
rînoculation  da  tubercule.—  V.  Courrieb.—  VI.  Feïiii.leton  :  Solennité  du  16  février  1866  a  la  Faculté 
de  médecine  de  Montpellier. 

Paris,  le  23  9far$  1866. 
BULLETI!«. 
9ar  la  «éaBce  de  l'Acadépnte  de«  Mlenee«« 

Dans  le  comité  secret  de  la  précédente  séance,  M.  Chasles,  au  nom  de  la  section 
de  géométrie,  avait  présenté  la  liste  suivante  de  candidats  pour  la  place  de  correspon- 
dant, vacante  par  suite  du  décès  de  sir  William  Hamilton  : 

En  première  ligne,  M.  Riemann,  à  Gœtiîngue. 

En  seconde  ligne,  et  par  ordre  alphabétique,  MM.  Borchardl,  à  Berlin;  Brioschi,  i\ 
Florence;  Clebsch,  à  Gîessen;  Hesse.  à  Kœnigsberg;  de  Jonquiêres,  à  Toulon  ;  Kro- 
necker,  à  Beriin;  Richelot,  à  Kœnigsberg;  Rosenhain,  à  Beriin  ;  Weierstrass ,  à 
Beriin. 

Lundi,  TÂcadémie  a  procédé  à  l'élection  par  la  voie  du  scrutin. 

Sur  40  votants,  M.  Riemann  ayant  obtenu  39  suffrages,  a  été  élu.  Une  voi.\  a  été 
donnée  à  M.  Brioschi. 

Le  reste  de  la  séance  a  été  consacré  à  l'audition  d'une  lecture  de  M.  Daubrée,  ren- 
dant compte  de  la  découverte  faite  par  M.  Friedel  d'un  arséniate  de  zinc  hydraté;  — 
et  au  dépouillement  de  la  correspondance,  M.  le  Secrétaire  perpétuel  a  lu,  d'une  voix 
lente  et  douce,  avec  complaisance,  une  interminable  lettre  de  M.  Gi\iale  fils,  qui  fai- 
sait hommage  à  l'Académie  d'une  série  de  photographies  représentant  la  chaîne  des 
Alpes.  Ces  photographies  nous  ont  paru  fort  belles.  A  ce  titre,  et  aussi  parce  qu'elles 

FEUILLETON. 

SOLBimiTÉ  llll  15  FÉTBIBR  1866  A  LA  FAGDLTÉ  DE  MÉBBGIIIB  BE  MONT»BLLIBB. 

La  distribution  des  récompenses  accordées  aux  élèves  de  la  Faculté  de  médecine  de  Mont- 
pellier, qui  se  sont  distingués  par  leurs  services,  à  roccasion  de  ia  dernière  épidémie  de 
choléra,  a  ofTert  le  caractère  d*one  belle  fête  oniversitaire,  à  laquelle  Pélile  de  la  population 
de  notre  cité  s'était  rendue  avec  le  plus  sympathique  empressement. 

Bien  avant  Thenre  fixée  pour  l'ouverture  de  la  séance,  le  vaste  amphithéâtre  de  PÉcoIe  a 
été  envahi  par  la  foule.  Vers  midi  sont  venus  prendre  place  sur  les  sièges  qui  leur  avaient 
été  réservés  M.  le  premier  président  de  Labaume;  M.  Garnier,  préfet  de  l'Hérault;  M.  le 
général  Levassor-Sorval,  commandant  le  département;  M.  le  procureur  général  Dessanret; 
M.  Alazard,  secrétaire  général,  et  M.  Durand  de  Villers,  colonel  dn  3*"  régiment  du  génie. 

M.  le  vice-amiral  de  Lugeol  honorait  également  de  sa  présence  cette  solennité.  MM.  les 
membres  des  Facultés  des  sciences  et  des  lettres  et  de  TËcol*  de  pharmacie  occupaient  leurs 
places  habituelles.  Des  dames  en  brillantes  toilettes  garnissaient  les  autres  parties  de  Tenceinte 
d^honneur. 

A  midi  et  demi  M.  le  recteur  Donné  est  entré  suivi  de  la  Faculté  de  médecine,  et  après 
avoir  pris  pUce  sur  Tantique  siège  présidentiel,  il  a  déclaré  la  séance  ouverte,  et  a  donné 
la  parole  à  M.  ÏF'onssagrives,  professeur  d'hygiène,  pour  prononcer  un  discours  de  circons- 
tance; ce  discours  remarquable,  que  nous  serions  heureux  de  pouvoir  donner  à  nos  lecteurs, 
s'il  n'était  trop  étendu,  a  été  fréquemment  interrompu  par  de  vib  applaudissements. 
Towfi  XXTX,  —  NouvfUe  série,  85 
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concernent  les  moùtagnes,  sujet  de  prédilection  de  M.  Élie  de  Beaumont  Oesnoms 
obligent),  et  encore  parce  que  le  photographe  est  flls  d'un  collègue,  il  ne  faut  pas 
s'étonner  que  cette  communication  ait  eu  les  honneurs  de  la  séance.  Pendant  que 
M.  le  Secrétaire  perpétuel  dégustait  sa  lecture,  un  immortel  d'humeur  plaisante  est 
venu  nous  faire  un  mot,  qui  trouvera  grftce  au&  yeux  de  M.  Giviale,  nous  l'eqéDDi. 
Ce  n'est  qu'un  mot  :  «  Il  y  a,  disait  cet  académicien,  toujours  un  peu  de  cafeirfau 
fond  des  relations  de  M.  Civiale  avec  ses  collègues.  »  Voilà  ce  que  prodoîsenl,  par 
réaction,  les  lectures  qai  se  prolongent  trop  longtemps. 

La  correspondance  de  l'avant-dernière  séance  comprenait  un  certain  nombre  de 
lettres  que  M.  Cosle  avait  mentionnées  en  bloc,  disant  :  MM.  tels  et  tels  remercient 
l'Académie  des  récompenses  qui  leur  ont  été  accordées.  Or,  parmi  les  nomsclléSiSe 
trouvait  celui  de  notre  confrère  et  collaboratear,  le  docteur  Pellarin,  qui  n'avait  reçu 
aucune  récompense,  mais  dont  le  nom,  ainsi  que  j'en  ai  fait  la  remarque  dans  un 
précédent  Bulletin^  était  assez  défiguré  pour  n'être  reconnu  que  par  ses  amis.  Dd 
remerclment  de  sa  part  eût  donc  été  plus  que  de  l'abnégation.  En  réalité,  voici  la 
lettre  adressée  par  lui  à  M.  le  Secrétaire  perpétuel  : 

«  La  commission  du  prix  Bréant  (auquel  je  n'ai  jamais  eu  d'ailleurs  la  préleotion 
d'aspirer),  dans  son  rapport  sur  le  concours  de  1865,  m'a  fait  l'honneur  de^oeo- 
tionner  favorablement  mes  observations  de  1849  sur  la  propriété  que  possèdent  les 
déjections  cholériques  de  transmettre  le  choléra.  Le  suffrage  de  l'Académie  des 
sciences,  même  dans  ses  manifestations  les  plus  réservées ,  est  d'un  trop  haut  prix  à 
mes  yeux  pour  que  je  ne  tienne  pas  à  ce  que  mon  nom  (Pellarin),  transformé  par 
erreur  en  celui  de  Pellagrin,  soit  rétabli  dans  le  document  académique.  • 

Jusqu'à  présent,  aucune  rectification  n'a  été  faite,  pas  plus  que  n'a  été eipliqué le 
mystère  du  lauréat  dont  j'ai  parlé.  Seulement,  le  nom  de  ce  lauréat  ayant  été  donné 
par  mes  confrères  du  grand  format,  je  n'ai  plus  de  raison  pour  le  taire:  c'est  M.  le 
docteur  Joulin,  agrégé  de  la  Faculté.  Une  somme  de  1,000  fr.  lui  a  été  accordée;  il 
Ta  touchée;  mois  la  mention  dans  le  programme  des  prix  n'en  a  pas  été  faite.  Où  me 
dit  que  la  chose  n'est  pas  sans  exemple.  J'ignorais  sur  ce  point,  je  l'avoue,  les 
usages  académiques,  et  je  les  trouve,  s'ils  sont  tels  qu'on  me  l'affirme,  ao  moins 
étranges. 

Dr  Maxîmîn  Lkcratto.  _ 

Ce  discours,  où  la  profondeur  philosophique  it  la  pensée  s^éclaire  d*ane  si  vive  \m^ 
morale  et  s'anime  des  plus  nobles  sentiments  de  Thonneur  et  du  dévouemeot,  a  éléssivi 
d'une  triple  salve  de  bravos  qui  ont  accompagné  jusqu'à  sa  place  Témineot  professeur. 

ÏW.  le  Recteur  a  donné  ensuite  lecture  des  lettres  de  M.  le  ministre  de  rinsftruclion  p* 
que,  félicitant  les  élèves  du  dévouement  avec  lequel  ils  ont  soigné  les  cholériqnesi  ei  Ht 
l'empressement  qu'ils  ont  mis  à  se  porter  sur  les  lieux  où  leur  présence  était  nécessaire. 

Voici  la  lettre  de  M.  Duruy,  qui  ne  fait  pas  moins  d'honnenr  aux  seotimeirts  du  ws^ 
qu'elle  est  honorable  pour  les  élèves  : 

«  Parts,  le  15  janvier  t8l8. 

«  Monsieur  le  Recteur , 

«  J'ai  l'honneur  de  vous  adresser  une  ampliatîon  de  Tarrêté,  en  date  du  1*'  janvierlo»» 
par  lequel  des  récompenses  sont  décernées  aux  étudiants  de  la  Faculté  de  ®^.^^^^"^, 
Montpellier  qui  se  sont  distingués  par  leur  dévouement  pendant  l'épidémie  cholérique  qtn 
sévi  à  Toulon  et  à  Arles.  ^^ 

«  L'abnégation  de  ces  jeunes  gens  qui,  à  Tépogne  des  vacances,  n'ont  pas  ^^^^^**5".j,t 
leurs  familles  pour  aller  au  loin  s'exposer  courageusement  au  danger,  est  *^"^^^',  .Loi. 
éloge.  Déjà,  Sa  Majesté  a  daigné,  dans  sa  haute  sollicitude,  leur  accorder  un  éclatant  w 
gnage  de  sa  satisfaction  en  donnant  à  l'un  d'entre  eux,  M.  Gayal,  la  crorà  de  la  ^^}r\^ 
Beor,  comme  TEmpereur  la  donne  au  drapeau  d'un  réghnent  victorieux.  W**'»^^«|d 
réclal  de  cette  distinction  si  justement  méritée  doive  rejaillir  sur  tous.  Sa  Maj»»  ^^ 
qQ*nne  récompense  personnelle  fût  attribuée  à  chacun  de  ceux  qui  se  sont  montrés  W^ 
de  la  reoonnaissanee  pubHqae. 
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CHIRURGIE. 


OBSBftfAnONS  BB  TAILLB  PRÉBBGTALB,  SUITIB8  »B  BÉFLB1I01I8; 

Par  le  docteur  Notta  « 
Ghirufgtai  iefMpItal  ^  iMmt,  mèmftre  «•rretpoidaiit  de  la  SûciéUdeeblnirgle  da  Paris,  tte. 

La  taille  Wlatérale  est  une  des  opérations  qu'un  chirurgien,  au  début  de  sa  car- 
rière, aborde  avec  le  plus  dliésHatîon.  (Test  que,  en  eflfet,  Ton  a  présentes  k  l'esprit 
toutes  les  recommandations  des  maîtres  et  des  auteurs.  On  ne  saurait  se  défendre  de 
la  crainte  de  léser  le  bulbe  ou  d'ouvrir  le  rectum,  el  c'est  souvent  en  voulant  éviter 
Tun  que  Ton  blesse  Tautre. 

J*ai  eu  dernièrement  Toccasîon  de  pratiquer  deux  fois  la  taille  périnéale,  et  j'ai 
évité  avee  tant  de  facilité  ces  deux  écueils  en  employant  le  procédé  de  M.  Nélaton, 
désigné  sous  le  nom  de  (aille  prérectale,  qu'il  m'a  paru  utile  de  faire  connaître  ces 
faits  et  d'appeler  l'attention  sur  une  méthode  qui  donne  à  l'opération  de  la  taille  une 
sûreté  et  une  précision  inconnues  jusqu'alors. 

Le  premier  malade  que  j'ai  opéré  était  dans  des  conditions  déplorables  :  Il  avait 
été  litbotritié  par  un  spécialiste  de  Paris  trois  ans  auparavant.  La  pierre  s'était  repro- 
duite, et,  depuis  un  an,  il  était  dans  des  souffrances  atroces  et  n'avait  jamais  con- 
senti à  se  laisser  sonder.  J'obtins  de  lui  passer  une  sonde  dans  la  vessie  et  je  reconnus 
l'existence  d'une  pierre.  Il  était  miné  par  une  fièvre  hectique,  ne  prenait  aucune 
nourriture  depuis  un  mois,  et  était  dans  un  tel  état  d'épuisement  que  je  ne  voulais 
pas  l'opérer,  craignant  de  le  voir  succomber  pendant  l'opération.  Je  dus  cependant 
céder  aux  instances  du  malade  et  de  la  famille.  L'opération  se  fit  avec  la  plus  grande 
facilité,  sans  lésion  du  bulbe  et  du  rectum.  Un  calcul  de  4  centimètres  sur  3  de 
large  fut  extrait;  mais  le  malade  s'éteignit  six  jours  après,  ne  présentant  d'ailleurs 
aucun  accident  du  côté  de  la  plaie  périnéale.  Tous  les  détails  de  l'opération  étant 
exactement  les  mêmes  que  ceux  de  l'observation  suivante,  je  ne  les  mentionne  pas 
pour  éviter  les  redites.  J'ai  cru  devoir  seulement  indiquer  le  fait  en  insistant  sur  ce 
point  qne  la  mort  du  malade  était  prévue  et  ne  saurait  être  en  aucune  façon  attribuée 


«  Tel  est  robjel  du  décret,  en  date  du  5  décembre  1865,  rendu  sur  ma  proposition,  qui 
accorde  aux  étudiants  en  médecine,  signalés  par  leur  dévouement  au  soulagement  des  ma- 
lades atteints  par  le  choléra,  la  gratuité  des  droits  qui  leur  restent  à  acquitter  pour  Tachè- 
vement  de  leurs  éludes. 

«  Vingt  étudiants  de  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier  sont  appelés,  aux  termes  de 
l'article  3  de  l'arrêté  du  l"  janvier  1866,  à  jouir  du  bénéfice  de  cette  décision  impériale;  ce 
sont  : 

«  1*  Pour  les  services  rendus  à  Toulon  : 

«  MM.  Gayat,  Massol,  Hypolite,  Gérard,  Jausion ,  Ferran,  Loaisçl  de  Saulnays,  Autard, 
Azémar,  Miran,  Cambon,  Falc  et  Masse  ; 

«  2'  Pour  les  services  rendus  à  Arles  : 

«  MM.  Benoit,  Walering,  Fanton,  Ollier,  Dutrénit,  Valat  et  de  La  Châtaigneraie. 

«  Ce^  étudiants  devront  donc,  à  partir  du  i"  janvier  1866,  être  dispensés  de  tout  droit 
d'inscriptions,  d'examens,  de  thèse,  de  certificats  d'aptitude  el  de  diplôme,  el  être  portés  sur 
les  étals  de  la  Faculté  à  titre  d'élèves  gratuits,  comme  le  sont  les  fils  des  professeurs  ou  l^ 
lauréats  du  grand  concours. 

«  Si  ces  Jeunes  gens  ont  tous  fait  noblement  leur  devoir,  il  en  est  cependant  parmi  eux, 
et  c'est  le  plus  grand  nombre,  dont  les  services  m'ont  paru  mériter  des  récompenses  spé- 
ciales. 

«  Le  digne  émule  de  M.  Gayat,  M.  Massol,  qui,  comme  M.  Gayat,  sans  prendre  un  seul 
jour  de  repos,  s'est  rendu  de  Toulon  à  la  Grand'Combe  pour  y  renouveler  les  actes  dp 
dévouement  qu'il  venait  d'accomplir  pendant  vingt-cinq  jours  au  milieu  des  plus  pénibles 
épreuves,  est  nommé  ofiicier  d'Académie,  Veuillez,  en  lui  remettant  le  titre  qui  lui  confère 
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au  procédé  opératoire  qui,  lui,  m'a  donné  tout  ce  qu'il  pouvait  donner,  c'esU%e 
sécurité  complète  dans  l'exécution. 
Nous  avons  été  plus  heureux  chez  notre  second  malade  : 

Observatiou.  —  M.  Leb...,  demeurant  à  Saint-Martin-de-Fresnay,  d'une  constitolion déli- 
cate et  nerveuse,  maigre,  teint  pâle,  ftgé  de  69  ans,  n*a  pas  eu  d'autres  maladies  aDlécé- 
dentes  qu'une  pneumonie,  il  y  a  vingl-deuz  ans,  et  une  névralgie  faciale,  il  j  a  bail  ans 
environ. 

Il  y  a  cinq  ans  environ  il  éprouva  pour  la  première  fois  quelques  difficoUéi  poor  nrioer. 
Cet  état  persista  pendant  deux  ou  trois  ans,  et  le  malade,  ne  s*en  inquiétant  pas,  ne  coqiq\u 
pas  son  médecin.  Il  était,  dit-il,  obligé  d'attendre  longtemps  la  sortie  de  l'urine  etéproonit 
après  de  fortes  cuissons.  Au  mois  de  février  dernier,  il  fut  pris  d'une  rétention  d^oriite 
complète  qui  nécessita  le  catliétérisme  ;  le  cours  des  urines  se  rétablit  ensuite  comme  aoiti- 
ravant,  seulement,  un  ou  deux  mois  après,  la  rétention  se  reproduisit  et  le  malade  fol 
obligé  de  se  sonder  lui-même  plusieurs  fois. 

Au  mois  d'août  dernier,  les  envies  d'uriner  devinrent  extrêmement  fréquenleai  II  sortial 
de  vives  douleurs  dans  la  verge.  M.  le  docteur  Collas,  de  Saint-Pierre-sur-Dives,  à  Tobli* 
geance  duquel  je  dois  ces  détails,  fut  appelé,  et  il  constata  la  présence  d'une  pierre  dans  ia 
vessie.  Les  urines  renfermaient  du  muco-pus. 

Le  8  septembre,  appelé  en  consuUalion  par  le  docteur  Collas,  nous  constatâmes  de  doo- 
veau  la  présence  de  la  pierre.  La  grande  irritabilité  du  malade,  les  vives  douleurs  qu'il  res- 
sentait dans  la  vessie,  l'éloignement  du  malade,  qui  ne  voulut  pas  se  décider  \  venir  à  li 
ville,  nous  flrent  préférer  la  taille  à  la  lithotrilie,  et  le  malade  subit  celte  opéralios 
le  15  septembre. 

Après  l'avoir  placé  comme  à  l'ordinaire  sur  une  table  garnie  d'un  matelas,  en  face  d*aw 
fenêtre,  nous  rendormîmes  avec  le  chloroforme,  puis,  le  cathéter  étant  introdcit  dans  la 
vessie,  nous  reconnûmes  encore  la  présence  de  la  pierre,  puis  nous  le  coofiàmesà  Doaide 
pour  qu'il  le  maintint  fixé  comme  il  convient.  Cela  fait,  nous  pratiquâmes,  à  1  ceotioiétre  i|'2 
de  l'anus,  une  incision  courbe  à  concavité  dirigée  du  côté  de  l'anus;  puis,  l'index  de  la  main 
gauche  étant  introduit  dans  l'anus,  le  pouce  de  la  même  main  abaissant  la  lèrre  inférieur 
de  la  plaie,  avec  le  bistouri  tenu  de  la  main  droite,  nous  disséquions  avec\^\A^«litvQftft 
facilité  la  face  antérieure  du  rectum;  si  un  vaisseau  donnait  du  sang,  il  était  lié.  Le  doigt 
introduit  dans  le  rectum  indiquait  d'une  façon  précise  le  point  où  l'on  se  troimil,elf ar- 
rivai ainsi  avec  la  plus  grande  facilité  jusqu'à  l'exlrémilé  antérieure  de  la  prostate  sans  voir 
le  bulbe  recouvert  d'ailleurs  par  le  muscle  bulbo-caverneux.  La  pointe  do  bistoori  péDéln 

cette  distinction,  lui  donner  l'assurance  que  l'Université  s'honorera  de  lui  voir  porter  les 
palmes  qu'elle  réserve  à  ses  meilleurs  serviteurs. 

«  Des  ouvrages  scientiflques,  portant  la  mention  qu'ils  sont  donnés  &  titre  de  soQfeair 
des  services  rendus  pendant  l'épidémie  cholérique  de  1865,  sont  décernés,  savoir  : 

«  1°  A  MM.  Gayat  et  Massol,  pour  leurs  services  exceptionnels  à  la  Grand'Gombe; 

«  2»  A  MM.  Hypollte,  Girard,  Jausion,  Ferra n,Loaisel  de  Saulnays,  Aulard,  Azémaiei 
Miran,  qui,  accourus  à  Toulon  dès  le  premier  jour  du  fléau,  y  sont  restés  jusqu'au  jooroà)^ 
flau  a  disparu  ; 

Cl  3*  A  MM.  Benoit,  Watering  et  Fanton,  que  tous  les  rapports  qui  m^ont  été  adresië"^ 
les  services  rendus  à  Arles,  s'accordent  à  signaler  en  première  ligne. 

«  Veuillez  remettre  en  mon  nom,  à  chacun  de  ces  Messieurs,  l'ouvrage  qui  lui  esl^^ 
comme  un  témoignage  particulier  du  ministre  de  linstruclion  publique. 

«  Enfin,  monsieur  le  Recteur,  c'est  avec  bonheur  que,  dans  l'arrêté  du  1"  }anii«î* 
j'ai  associé  aux  noms  des  étudiants  de  la  Faculté  de  médecine  celai  de  l'on  deleorsB^ 
très,  M.  Jiicquemet,  qui,  accouru  au  milieu  d'eux  pour  les  secourir  contre  lesalteiot^^' 
fléau,  pour  diriger  et  partager  leur  dévouement,  a  failli  devenir  victime  de  son  zèle. 

«  En  nommant  cet  honorable  agrégé  officier  de  l'instruction  publique,  et  en  loi  déxrBiat 
un  ouvrage  scientifique  à  titre  de  souvenir,  j'ai  voulu  lui  donner  an  témoignage  paHico&er 
de  l'estime  et  de  la  gratitude  que  sa  noble  conduite  inspire  au  ministre  de  l'Iosirs^ 
publique. 

«  Telle  est,  en  ce  qui  concerne  la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier,  la  longneelboDO' 
rabte  énuméraiion  des  dispositions  que  renferme  l'arrêté  du  i*»  janvier  1866, dont  m»^^ 
chargé  ^'^ssurer  rexécution.  Veuillez  en  remettre  à  M.  le  Doyen  une  copie  certifier  ^ 
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dans  la  eanttelare  du  cathéter,  Touvertiire  fat  légèrement  agrandie  avec  qnelqties  moove- 
meDls  de  bascQle  du  bistouri;  puis  le  lîthotùme  doublé  remplaça  le  bislonri,  et,  suivant  la 
cannelure  du  cathéter,  il  pénétra  dans  la  vessie*  el  alors  Topéralion  fut  lerminée  comme  par 
la  méthode  de  Dupuytreo. 

La  pierre,  saisie  avec  les  lenettes,  s^écrasa,  et  ce  ne  fut  qu'après  de  longues  et  pénibles 
tentatives  que  nous  parvînmes  à  extraire  de  la  vessie  des  fragments  de  pierre  qui,  réunis, 
avaient  un  volume  égal  à  celui  d*un  œuf  de  pigeon. 

Le  malade  supporta  parfaitement  celte  opération,  qui  fut  faîte  dans  la  matinée;  dans  le 
courant  de  la  journée,  il  dormit  et  fut  assez  calme.  A  cinq  heures  et  demie  du  soir,  il  fut 
pris  d'un  frisson  très-violenl  qui  dura  trois  quarts  d'heure;  une  vive  réaction  eut  lieu  :  pouls 
ft  100;  nuit  très-agitée. 

Le  lendemain  matin,  le  malade  était  beaucoup  plus  cahne.  Le  pouls  à  SO.  L'urine  s'écou- 
lait par  la  plaie  périnéale  et  par  la  verge. 

Le  17  septembre,  pools  à  70.  Étal  général  satisfaisant.  Deux  parcelles  de  pierre  sont 
expulsées  par  la  plaie.  Urines  muco-purulenles  rendues  par  la  vei^  et  par  la  plaie. 

Le  mieux  continue  les  Jours  suivants. 

Le  26  septembre.  Depnis  hier,  il  n'est  pas  sorti  d'urine  par  la  plaie  périnéale,  et  Turine 
rendue  par  la  verge  est  i)elle  el  ne.  présente  plus  que  quelques  nuages.  A  partir  de  ce  mo- 
ment, la  cicatrisation  de  la  plaie  marcha  rapidement,  et,  au  bout  d'une  quinzaine  de  jours, 
le  malade  était  complètement  guéri. 

En  lisant  les  détails  de  cette  observation,  oa  doH  bien  se  rendre  compte  des  divers 
temps  de  ropératfon  et  des  avantages  qu'elle  présente. 

D'abord,  on  est  à  l'abri  de  l'hémorrhagie  :  on  a  une  plaie  large,  béante  sous  les 
yeux;  si  un  vaisseau  est  divisé,  on  en  fait  immédiatement  la  ligature  avec  la  plus 
grande  facilitée  On  évite  ainsi  ces  hémorrhagies  secondaires  qui  sont  parfois  une 
cause  d'insuccès. 

On  n'a  pas  à  redeufer  la  lésion  du  rectum;  le  doigt  introduit  dans  cet  intestin  per- 
met d'apprécier  à  quelle  dlstaace  on  est  de  sa  parois  et  il  faudrait,  en  vérité,  bien  de 
la  maladresse  pour  l'atteindre. 

Quant  au  bulbe,  non-seulement  on  n'est  pas  exposé  à  le  blesser,  mais,  chez  mes 
deux  opérés,  je  ne  l'ai  même  pas  vu,  il  était  caché  derrière  les  muscles  bulbo* 
caverneux;  d'ailleurs,  on  conçoit  que,  si  on  le  mettait  à  nu,  il  serait  bien  facile  de  le 
disséquer  sans  le  léser. 

puisse  être  conservée  dans  les  archives  de  la  Faculté,  et  en  délivrer  des  extraits  ft  chacune 
des  personnes  intéressées. 
«  Recevez,  monsieur  le  Recteur,  l'assurance  de  ma  cousîdération  très-distinguée. 

«  Le  miniêtre  de  nnstrucHan  publique, 
«  Signé  :  V.  Duruy.  » 

Les  jeunes  gens  qui  ont  mérité  des  récompenses  ont  été  appelés  successivement.  M.  le 
Recteur  leur  remettait  la  lettre  ministérielle  qui  les  concernait. 

M.  le  Recteur,  délégué  par  le  grand  chancelier  pour  procéder  à  la  réception  oflScielle,  a 
d*abord  appelé  M.  Gayat,  étudiant  en  médecine,  nommé  chevalier  de  la  Légion  d'honneur. 
Cette  cérémonie  a  produit  sur  les  assistants  une  impression  qui  s'est  manifestée,  après  fa  pres- 
tation du  serment  et  la  remisé  des  insignes,  par  âes  applaudissements  réitérés. 

Après  avoir  procédé  à  la  réception  de  M.  Gayat  comme  chevalier  de  la  Légion  d'faont^eur, 
lui  avoir  donné  l'accolade  et  avoir  attaché  la  croix  à  sa  boutonnière,  M.  le  Recteur  lui  a  dit  i 

m  O^est  atBC  d'autant  phiaée. plaisir  que  je  vous  remets,  cette  belle  récompense,  que  vous 
raves  jraçaeatee  .une  grande  .modestie;  vons.  vous  èteâ  ^ihi  à  déclarer  qae  c'étaient,  pour 
ainsi  diïe»  tous  vos  camarades  qui  étaient  décorés  en  votre  personne.  Mais  je  suis  bien  aise 
d'ajouter  quoc'està  vetii& lionne  et  honorable ceodsite,  à  votre  vie  studieuse  bien  connue 
de  vos  maîtres,  enfin  à  votre  excellente  scolarité,  que  vous  devez  d*avoir  été  distingué  entre 
tous. 

«  N'oublîçz  pas.  Monsieur,  de  reporter  votre  reconnaissance  à  qui  de  droit,  el  applaudis- 
sez-vous, amsi  que  vos  camarades,  de  vivre  dans  un  temps  où  les  chefs  de  rAdminislration 


Digitized  by 


Google 


950  L'UNION  MÉDICALE. 


On  arrive  ainsi,  cheminant  entre  le  rectum  et  le  bulbe,  jusqu^à  reitrémilé  mi- 
Heure  de  la  prostate;  ce  point  est  d'ailleurs  reconnu  d'une  façon  très  précise  par  la 
pulpe  du  doigt  introduit  dans  le  rectum.  H  semble,  en  effet,  que  le  cathéter  n'en  est 
séparé  que  par  une  très-petite  épaisseur  de  parties  molles.  Si  on  porte  le  doigt  plus 
en  arrière,  on  sent,  entre  sa  pulpe  et  le  cathéter,  une  épaisseur  de  parties  molles 
d'autant  plus  grande  qu'on  s'éloigne  davantage  de  l'extrémité  antérieure  de  la  pros- 
tate; si,  au  contraire,  on  ramène  le  doigt  en  avant,  ou  sent  égalemcDt  qu'on 
s'éloigne  du  cathéter  dont  on  se  trouve  séparé  par  le  bulbe.  Une  fois  donc  que  l'on 
est  arrivé  en  ce  point,  il  suffit  de  tourner  la  lame  du  bistouri  en  haut;  le  dos 
de  l'instrument  repose  alors  sur  la  pulpe  du  doigt  introduit  dans  le  rectum,  et,  à 
Taide  d'un  petit  mouvement  de  bascule  et  d'une  pressing  de  bas  en  haut,  od  pénètre 
dans  l'urèthre,  et  la  pointe  du  bistouri  rencontre  la  rainure  du  cathéter.  On  peut 
alors,  en  maintenant  le  bistouri  en  place,  s'en  servir  comme  guide  du  lithotonie, 
dont  l'eitrémité  préalablement  échancrée  glisse  sur  le  tranchant  de  la  lame  et  airive 
nécessairement  dans  la  rainure  du  cathéter  et  de  là  dans  la  vessie.  Cette  petite  mo- 
diOcation,  due  à  M.  Nélaton,  simpliQe  beauconp  le  temps  de  l'opération  et  évite  toute 
espèce  de  tâtonnement  de  la  part  du  chirurgien.  Cela  fait,  l'opération  se  termine 
comme  dans  le  procédé  de  Dupuytren. 

On  le  voit,  le  procédé  de  M.  Nélaton,  qu'il  désigne  sous  le  nom  de  taille  prérectale, 
ressemble  beaucoup  à  celui  de  Dupuytren  ;  mais  c'est  le  procédé  de  Dupuytren 
revu,  corrigé,  débarrassé  de  tous  ses  dangers,  de  toutes  ses  incertitudes,  procUé 
d'une  exécution  facile  et  à  la  portée  de  tous  les  chirurgiens. 

Cette  facilité  d'exécution,  jointe  aux  considérations  énumérées  ploshautyoeosa 
déterminé  à  l'employer  cbez  notre  malade,  et  noua  n'avons  pas  eu  à  nouseniq)eD- 
tir:  la  guérison  s'est  opérée  Irès-rapidement.  Au  bout  de  dix  jours^  la  pMepéri- 
néale  ne  laissait  plda  écouler  d'urine»  et  le  malade  pouvait  être  eonsid^  eoflwe 
guéri  puisqu'il  n'avait  plus  qu'une  plaie  simple  au  périnée»  qui  ne  SàrinpêSéh- 
même  à  se  fermer. 


supérieure  et  l'Empereur  lui-même  recherchent  tous  les  services  et  s'empressent  de  les 
récompenser  dans  tous  les  raugs  de  la  société  et  jusque  sur  les  bancs  de  nos  Écoles. 
«  Vos  aînés  n'ont  pas  été  si  heureux  que  vous.  » 

Ge9  quelques  parties  ont  fait  éclater  de  nouvelles  marques  de  satisfaction  dans  toole 
rassemblée. 

M.  Jacqoemet,  professeur-agrégé,  a  été  ensuite  appelé;  M.  le  recteur,  après  qoelqoes 
paroles  de  félicitations,  lui  a  remis  le  brevet  et  les  insignes  d'officier  de  rinstruclion 
publique.  Ceux  d'officier  d'académie  seront  envoyés  a  M.  Massol»  à  son  nouveau  poitedi 
docteur. 

MM,  Jaeqqemel»  Gayat,  Loaisel  de  Saulnays»  Ferran,  Mirao,  Fanton,  AuUrd^ont  reço  1« 
GBavres  de  Lavoisler. 

M.  Massol  a  reçu,  le  Dictionnaire  universel  cC histoire  naturetU^  d'Alcide  d'Orbianj. 

MM.  QensoUeOp  Waleriog,  Hypolite,  Girard,  Jauslon»  Benoit,  ont  reçu  les  TlffM  ^ 
fmniUfiS  des  ptmtes  qui  croissent  en  France^  par  M.  Plée. 

M.  Azemar  a  reçu  les  Œuvres  complètes  d'Arago. 

MM.  les  éMree  Mrlet,  Gamboo»  de  la  ChAteigoeraiey  Dotiteil»  fispigoe»  MSi  ^^ 
Unaelongoe,  MMte,  Miran,  Olllea,  VaHat  ei  VigBeaiJ^  ont  reço  cbaeoa  une  Mbtalili^ 
rMIte  de  féiief  tatiena,  et  qae^es-ons  attronl  aossi  part  à  la  dispense  de  oerleiBi  Aais  ^^ 
«*-  La  ville  de  Toulon  leur  enverra  bientôt  les  médailies  peraMiaeUes  qo*elle  a  Éit  frsffi 
en  souvenir  dé  leur  déveoemenU 

Les  sentiments  généreux  qu'une  telle  solennité  venait  de  mettre  en  mouvement  continuè- 
rent ft  agiter  de  leur  vive  expansion  les  groupes  animés  qui  stationnaient  à  rinléri«tr  «i 
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LA  FIÈTRB  PBRnfGIBlISB  E8T-BLLB  BAIB  A  PABI8?  (0 

Par  le  docleiu'  de  Robert  de  Latodr. 

Cette  promptitude  avec  laquelle  s'évanouit,  sous  l'action  du  sulfate  de  quinine,  la 
pneumonie,  lorsqu'elle  est  liée  à  la  fièvre  pernicieuse,  est  des  plus  remarquables  :  à 
la  matité  du  son  que  donne  la  percussion,  comme  au  souffle  et  au  retentissement  de 
la  voix  que  fournit  l'auscultation,  on  croirait  à  une  de  ces  phlegmasies  profbndes  qui 
exigent  quinze  à  vingt  jours  de  traitement  pour  arriver  à  la  résolution  ;  et  un  jour  ou 
deux,  parfois  même  quelques  heures,  suffisent  à  la  dissiper!  Ce  trait  caractéristique 
de  la  pneumonie,  ou  plutôt  de  toutes  les  phlegmasies  subordonnées  à  la  fièvre  perni- 
cieuse, ce  trait  que  j'ai  déjà  signalé  avec  insistance  dans  un  autre  écrit  (Union  Médi- 
CAUS»22  et24  septembre  1864),  j'en  produirai  ici  un  exemple  encore,  non  moins  frap- 
pant que  le  précédent.  C'est  une  jeune  fille  de  12  ans  qui  en  est  le  sujet  :  prise  d'und 
fièvre  dont  l'intensité  se  mesurait  au  thermomètre  par  40o,5,  et  au  pouls  par  140  pul- 
sations à  la  minute,  cette  jeune  fille  ne  se  plaignait  d'abord  que  d'une  forte  douleur 
sus-orbilaire.  N'apercevant  aucun  symptôme  qui  pût  faire  soupçonner  une  maladie 
éruptive»  et,  d'un  autre  côté,  sur  l'aspect  de  la  langue  comme  sur  l'état  du  ventre, 
éloignant  l'idée  d'une  fièvre  typhoïde,  je  dénonçai  une  fièvre  pernicieuse  avec  un 
commencement  d'irradiation  inflammatoire  sur  les  membranes  du  cerveau.  J'admi- 
nistrai immédiatement  le  sulfate  de  quinine,  et  sous  l'empire  de  cette  médication 
disparut  le  mal  de  tête,  et  en  même  temps  s'établit  une  rémission  de  la  fièvre»  qui 
dura  deux  heures.  Deux  jours  de  suite  celte  rémission  se  reproduisit  deux  fois  dans 
les  vingt-quatre  heures,  marquée  par  un  abaissement  de  la  température  du  corps  à 
39<>,  et  une  réduction  du  pouls  k  112.  Nous  en  étions  là,  lorsque  3e  prononça  une 
douleur  à  la  partie  antérieure  inférieure  du  côté  gauche  de  la  poitrine.  Cette  douleur, 
qui  variait  en  intensité  dans  le  cours  de  la  journée,  paraissait  avoir  un  caractère 
névralgique,  car  la  poitrine  rendait  un  son  clair  dans  toute  son  étendue,  et  le  mur- 
mure respiratoire  s'y  faisait  entendre  dans  tous  les  points,  parfaitement  normal.  Ton- 

(1)  Saita  et  fin.  ««-  Voir  les  Buméros  des  10  et  if  mars. 

am  abords  de  rÉeote.  Au  moment  où  M.  Fonssagrives  allait  sortir  de  la  Faculté,  une  foule 
d'élèves  massés  près  de  la  porte  et  qui  ratleadeieDt  au  passage,  raccueillireot  avec  les  bravos 
et  les  applaudissemeats  les  plus  enthousiastes.  Ce  fut  une  véritable  ovation,  et  Thonorahle 
professeur  qni  en  était  Pobjet.  tout  ému  eneore  des  bruyantes  sympathies  de  ramphithéAlre, 
put  être  certain  d'avoir  gagné  à  sa  personne  non  moins  qu'à  la  cause  du  dévQuemaot  les 
c«ara  et  les  esprits  auxquels  il  venait  de  parler. 
Celte  cérémonie  laissera  parmi  les  élèves  et  les  maîtres  un  souvenir  qui  se  perpétuera 
»an  titre  d'hoeneur  de  plus  pour  notre  illustre  £cole  médicale. 


j^oos  avons  rendu  compte  de  la  séancç  de  distribution  des  récompenses  accordées  aux 
élèves  de  Montpellier  qui  se  sont  signalés  dans  Tépidémie  cholérique  de  Toulon,  d'Arles  et 
de  la  Grand'Combe;  les  détails  de  celte  solennité  ont  produit  partout  une  vive  et  salutaire 
impression. 

Là  partie  officielle  de  la  fête  universitaire  a  eu  son  complément  intime  dans  un  banquet 
^e  les  étudiaota  récompensés  avaient  organisé  à  Thôtel  Biscarrat,  et  auquel  ils  avaient 
invité  M.  le  recteur  de  1  Académie,  M.  le  doyen  de  la  Faculté  ie  médecine»  M.  le  professeur 
Fonssagrives  et  M.  Jacquemet,  professeur- agrégé. 

II  serait  difficile  de  dire  tout  ce  qu'il  y  a  eu  d'affable  abandon  d'an  côté  et  de  déférence 
alTeotueuse  de  l'autre  dans. cette  charmante  soirée,  oix  tous  les  convives  se  sont  rencontrés 
dans  le  sentiment  d'une  cordialité  exquise.  Des  toasts  ont  été  portés  de  part  et  d*aotre« 
M.  Jacquemet  en  a  ouvert  la  série,  en  adresçant  è  tf.  le  recteur  Donné  les  paroles  suivantes  : 

«  âlessleoDS, 

«  La  circonstance  qui  nous  réunit  à  ce  banquet  est  tout  entière  de  cordialité;  c'est  une 
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tefoîs,  j'avais  déjà  vu,  pendant  le  cours  de  la  fièvre  pernicieuse,  un  pareil  phéno- 
mène suivi  de  pneumonie,  et  je  prévins  les  parents,  d'une  explosion  possible;  mais 
en  même  temps  je  m'attachai  à  les  rassurer  sur  les  conséquences  du  phénomène,  et 
je  leur  annonçai  sans  hésitation  que  si  la  pneumonie  éclatait,  la  durée  en  serait  fort 
courte.  Dès  le  lendemain,  ma  prévision  se  réalisait  :  la  douleur  névralgique  était 
dissipée,  mais  la  moitié  supérieure  et  postérieure  du  poumon  gauche  se  trouvait 
envahie,  et  l'inflammation  s'y  accusait  par  le  souffle  et  la  matité.  Ici,  comme  chez  la 
malade  précédente,  la  phicgmasie  pulmonaire  fut  le  signal  d'un  abaissement  de  la 
température  du  corps  à  38o,  ce  qui  annonçait  une  réduction  de  la  fièvre  et  devait 
faire  présager  la  prompte  disparition  de  la  lésion  locale  qui  s'y  rattachait.  Cette  dis- 
parition était  complète  après  trente-six  heures,  et  je  quittai  l'enfant,  le  septième  jour 
à  dater  du  début  de  la  maladie.  La  guérison  était  alors  irréprochable. 

Un  phénomène  propre  à  la  pneumonie  dépendante  de  la  fièvre  pernicieuse,  et  sur 
lequel  je  dois  insister,  après  l'avoir  déjà  mentionné  dans  d'autres  écrits,  c'est  que 
cette  inflammation  se  jette  d'ordinaire  sur  la  partie  supérieure  et  postérieure  ganche 
de  la  poitrine,  tandis  que  c'est  à  droite,  en  arrière  et  en  bas  que  se  montre  le  plus 
souvent  la  pneumonie  essentielle  ou  idîopathique.  Ainsi,  au  siège  seul  de  la  phleg- 
masie,  le  praticien  en  peut  déjà  soupçonner  la  nature,  ou  mieux,  l'étiologîe;  et  Ton 
comprend  de  quelle  importance  peut  être  cette  remarque. 

La  fièvre  pernicieuse  frappe  tous  les  Âges  :  je  ne  l'ai  pas,  il  est  vrai,  rencontrée 
au-dessus  de  50  ans  ;  mais  je  me  garderai  bien  de  fixer  à  ma  pratique  les  limites  de  l'ob- 
servation. Pour  l'enfance,  il  n'est  point  d'immunité  :  les  deux  plus  jeunes  enfants 
que  j'ai  eus  à  soigner  étaient  âgés  l'un  de  14  mois,  l'autre  de  6  mois  seulement;  et 
je  ne  doute  pas  que  de  pareils  exemples  ne  se  multiplient  à  l'inOni,  quand,  édifiés 
sur  les  véritables  éléments  du  diagnostic,  les  praticiens  ne  laisseront  plus  l'insidieuse 
pyrexie  échapper  à  leur  attention. 

L'enfant,  de  14  mois,  était  une  petite  fille  d'assez  bonne  constitution,  non  encore 
sevrée  :  d'après  le  récit  de  son  médecin,  elle  avait  été  prise  d'une  pneumonie  ço6lé- 
rieure  gauche,  il  y  avait  de  cela  cinq  jours,  pneumonie  qui  s'était  promptement 
amendée,  même  dissipée,  car  il  n'en  restait  plus  trace  lors  do  notre  réunion.  Après 
le  côté  gauche,  le  droit  :  la  percussion  y  rendait  un  son  matvers  la  partie  moyenne 
postérieure,  et  dans  ce  point  nous  constations  à  Tauscultation,  du  souffle  et  des  râles, 
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fête  de  reconnaissance  réciproque,  après  les  épreuves  du  combat  et  dans  les  douces  joies  des 
récompenses.  Parmi  les  toasts  quMnspire  naturellement  raclualité,  non  moins  que  le  son- 
venir,  il  en  est  un  qui  a  la  préséance,  qiie  chacun  de  nous  porte  en  son  cœur,  et  que  je  prends 
la  liberté  d*exprimer  au  nom  de  tous.  Ce  toast,  qui  est  l'écho  de  vos  phn  vives  sympathies, 
s^adresse  à  M.  le  recteur  de  TAcadémie  de  Montpellier. 

«  Monsieur  le  Recteur,  nous  célébrons  aujoard*hoi  le  couronnement  de  votre  géoéreme 
initiative.  Une  part  eificace  vous  revient  dans  les  hautes  décisions  qui  ont  conduit  à  bonne 
fin  Tœuvre  de  la  rémunération,  et  elle  vous  a  acquis  de  nouveaux  titres  à  la  gratitude  de 
FÉcole  de  Montpellier.  Des  stoïciens  de  Tantiquité  tenaient  pour  maxime,  en  théorie  du  moins, 
que  les  bonnes  actions  doivent  se  sufQre  à  elles-mêmes.  G*est  là  une  morale  un  peu  sèche, 
presque  stérile  et  trop  au-dessus  de  Thumanité.  Telle  n>st  pas,  heureusement,  la  vôtre  ni 
celle  de  notre  temps.  Vous  pensez,  au  contraire,  que  les  récompenses  ne  gâtent  en  rien  le 
dévouement  au  bien  public,  et  que  Tautorilé  s'honore  à  recoonatlre  convenablement  les 
services  rendus.  Avec  Tardeur  d'une  pareille  conviction,  vous  avez  fait  de  notre  cause  votre 
propre  affaire.  Oràce  à  votre  empressement  spontané,  aucun  de  nous  n*a  en  à  se  fourvoyer 
dans  le  rôle  ingrat  de  solliciteur.  Soucieux  de  la  dignité  de  tous,  vous  avez  voulu  être  le 
bienfaiteur  dévoué  des  combattants  de  Tépidémie,  et  vous  avez  réussi  à  la  satisfaction 
générale. 

«  I|esl  un  nom,  Monsieur  le  Recteur,  quevousnouspermeltrezencored'associer  au  vôtre 
dans  Pexpression  de  nos  remercîments  :  nous  ne  saurions  oublier  ici  M.  Bérard,  le  vénérable  et 
affectionné  doyen  de  notre  Faculté,  dont  le  cœur  paternel  a  eu  sa  part  de  sollicitudes  aux 
jours  du  danger,  et  bal  en  ce  moment,  à  Tunisson  du  vôtre,  de  Fiotime  contentement  qn*on 
éprouve  à  faire  des  heureux. 
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soit  crépitants,  soit  sous-crépitants.  Enfin,  la  veîHe,  des  convulsions  avaient  annoncé 
rintervention  du  cerveau  dans  le  mouvement  morbide,  et  ces  convulsions  avaient  été 
suivies  d'un  assoupissement  dont  il  avait  été  impossible  de  réveiller  cette  malheu- 
reuse enfant.  Aux  yeux  de  mon  confrère,  une  méningite  avait  ainsi  éclaté  qui.  constir 
tuant  la  plus  fâcheuse  des  complications,  retirait  tout  espoir  de  salut.  Aussi,  la 
consultation  qui  avait  éié  demandée,  n'avait  d'autre  but,  pour  le  médecin,  que  de 
dégager  sa  responsabilité  ;  pour  les  parents,  que  de  satisfaire  à  ce  sentiment  public 
qui,  dans  toute  circonstance  périlleuse,  réclame  le  concours  de  plusieurs  médecins. 

Certes,  le  diagnostic  pouvait  paraître  irréprochable  :  la  pneumonie  était  réelle,  la 
méningite,  incontestable.  Mais  quelle  était  l'étiologie  de  ces  lésions  locales?  Quelle 
cause  en  avait  déterminé  l'explosion?  La  température  organique  n'avait  pas  été 
mesurée  encore,  et  c'était  là  un  élément  indispensable  de  mon  appréciation.  Je  m'em- 
pressai donc  de  porter  mon  thermomètre  dans  le  creux  axillaire  de  la  petite  malade» 
et  voyant  alors  la  colonne  mercurielle  s'élever  à  40o,7,  je  déclarai  sans  hésitation  à 
mon  confrère,  que  toutes  les  manifestations  morbides,  quel  qu'en  fût  le  théâtre, 
poumon  ou  encéphale,  n'occupaient  ici  que  le  deuxième  plan  ;  que  la  fièvre  était  la 
maladie  principale,  la  maladie  tout  entière;  qu'en  un  mot^  nous  nous  trouvions  en 
présence  d'une  fièvre  pernicieuse  à  forme  pneutnanique  et  eéphalique.  J'ajoutai,  tout 
en  faisant  les  réserves  que  commandait  un  état  morbide  aussi  avancé,  qu'il  n'était 
pas  impossible  d'obtenir  la  chute  de  tous  ces  accidents  sous  l'emploi  de  la  médication 
fébrifuge.  20  centigrammes  de  sulfate  de  quinine  partagés  en  deux  lavements,  des 
frictions  vigoureusement  pratiquées,  à  la  main  nue,  sur  toute  la  surface  du  corps,  de 
deux  en  deux  heures,  avec  une  pommade  fortement  chargée  du  même  sel  (4  grammes 
pour  20  grammes  d'axonge),  tel  fut  le  traitement  arrêté  entre  nous,  et  qui  devait  être 
fidèlement  continué  les  jours  suivants.  A  peu  de  temps  de  là,  j'appris  que,  sous 
cette  nouvelle  direction  thérapeutique,  quelques  jours  avaient  sufii  au  rétablissement 
de  Cette  enfant. 

L'autre  enfant  dont  j'ai  à  parler,  est  un  petit  garçon  de  six  mois,  chez  lequel  on 
aurait  pu  croire  la  poitrine  fort  compromise,  tant  la  toux  était  fréquente  et  l'oppres- 
sion prononcée.  Mais  la  percussion  rendait  un  son  clair  partout,  et  partout  l'auscul- 
tation révélait  un  murmure  respiratoire  parfaitement  normal.  C'était  ailleurs  qu'il 
feiUait  chercher  la  raison  de  l'état  morbide  :  la  température  du  corps  était  à  40o,  et 

«  Votre  bienveillante  collaboration  a  illustré  et  enguirlandé  la  page  que  rémouvant  orateur 
da  jour,  M.  Fonssagrives,  disait  avoir  été  si  bien  remplie  par  les  étudiants  de  Montpellier. 
Cette  page  offre  ainsi  un  double  enseignement,  qui  aurait  bien  son  éloquence  si,  «par  impos- 
sible, le  dévouement  médical  cessait  d'être  un  jour  plus  contagieux  que  les  fléaux  qu'il 
affronte,  et  si  ta  reconnaissance  publique  venait  s'oublier  sur  l'oreiller  le  rindifférence 
stoïcienne. 

«  Il  nous  reste  maintenant.  Monsieur  le  Recteur,  un  dernier  désir  que  vous  aiderez  à  réa- 
liser. Nous  vous  prions  de  vouloir  bien  faire  parvenir  à  M.  le  ministre  de  Tlnstruction  publi- 
que, dont  vous  êtes  ici  le  digne  représentant,  Texpression  de  noire  respectueuse  gratitude 
et  de  nos  hommages  dévoués.  Ce  faisant,  vous  mettrez  le  comble  à  vos  bons  offices,  dont  nos 
cœurs  vous  gardent  à  jamais  le  plus  affev^ueux  souvenir.  —  Messieurs,  buvons  ensemble  à  la 
santé  de  M.  le  Recteur  et  à  la  santé  de  M.  le  Doyen.  » 

K  ce  toast,  accueilli  par  les  plus  chaleureux  applaudissements,  M.  Donné  a  répondu  : 

«  Je  suis  extrêmement  touché,  Messieurs,  des  sentiments  que  vous  m'exprimez  ;  je  n'ai  fait 
que  mon  devoir  en  faisant  ressortir  aux  yeux  du  chef  de  l'Université  le  noble  dévouement 
dont  vous  avez  fait  preuve,  et  en  appelant  sur  vous  les  récompenses  que  vous  avez  si  bien 
méritées.  Soyez  persuadés,  d'ailleurs,  que  ce  devoir  m'a  été  doux  à  remplir. 

«  Jejtransmettrai  à  Son  Excellence  vos  remerclments,  et  je  réponds  certainement  à  votre 
pensée  en  vous  proposant,  à  mon  tour,  un  toast  pour  le  Ministre  éminent  qui  récompense  si 
bien  les  belles  actions  et  qui  sait  les  louer  dans  ce  langage  noble  et  ému  auquel  vous  avez 
applaudi  aujourd'hui  même. 

a  Au  ministre  de  l'Instruction  publique!  » 
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c^ea  était  assee  pour  dénoncer  Texistence  d'une  flàvre  essentielle.  Le  pouls,  en 
rapport  avec  ta  chaleur,  marquait  150«  par  minute,  et  les  inspiratioiiB  étaient  à  4S. 
Ignorant  encore  de  quelle  nature  était  cette  pyrexie,  je  voulus  me  tenir  en  gvie 
contre  une  fièvre  pernicieuse,  et  j'administrai  10  centigrammes  de  sulfate  de  quinloe 
dans  un  peu  de  sirop  d'écorces  d'orange.  Le  lendemain,  tous  les  symptômes  s'étaient 
aggravés,  et,  ne  voyant  aucune  apparence  d'éruption,  je  me  confirmai  dans  cette 
pensée  que  nous  étions  là  en  présence  d'une  fièvre  pernicieuse  à  manifestatipn 
inflammatoire  dans  la  poitrine.  Je  doublai  la  dose  du  sel  fébrifuge  à  ingérer  dans 
l'estomac,  et  j'y  ajoutai  des  frictions  avec  une  pommade  quininée.  Pas  de  résultat 
encore  :  les  accidents  ne  forent  nullement  ralentis ,  et  le  jour  suivant  l'enfaDt 
paraissait  mourant.  La  fi'équence  du  pouls  allait  un  peu  au  delà  de  trois  pukatioos 
par  seconde,  les  inspirations  étaient  portées  a  72  par  minute  et  la  température  à  41*. 
L'assoupissement  était  profond,  la  résolution  des  membres  complète,  et  enfin  la  toux, 
fréquente  toujours,  restait  toujours  sans  raison  appréciable,  soit  à  fauscnltalioD, 
soit  à  la  percussion.  Les  parents,  justement  alarmés,  me  proposèrent  le  coneoursde 
notre  savant  confrère,  le  Dr  Henri  Roger,  concours  que  j'acceptai  avec  enpressement; 
mais  avant  notre  réunion,  qui  ne  devait  avoir  lieu  que  le  lendemain,  je  8s  adoii- 
nistrcr  en  quelques  heures  40  centigrammes  de  sulfate  de  quinine  par  restomac,  et 
une  friction  d'heure  en  heure  avec  la  pommade  déjà  prescrite  :  5  grammes  de  se! 
quinique  pour  20  gammes  d'axonge.  Cette  fois,  le  succès  fut  complet  :  dès  le  soir. 
une  légère  rémission  se  prononça,  et  le  lendemain,  lorsque  )e  D'  Roger  vit  TeofaDt, 
il  put  constater  avec  moi,  non-senlement  que  la  poitrine,  malgré  cette  ton  si  opi- 
niâtre qui  n'avait  cessé  d'être  un  des  caractères  saillants  de  la  maladie,  restait 
exempte  de  toute  lésion,  mais  encore  que  l'état  général  de  l'enfant  était  des  plas 
rassurants,  car  le  pouls  était  tombé  à  104,  les  inspirations  étaient  desceadues  à  36, 
et  la  température  s'était  abaissée  à  38*,$.  Le  sulfate  de  quinine  Ait  continué  à  dos^ 
progressivement  décroissantes  pour  répondre  à  un  léger  paroxysme  d'une  lieure  gui, 
pendant  trois  jours  encore,  traduisit  le  cachet  de  la  maladie,  et  la  guérisonful  a\ors 
complète  et  solide.  J'avais  été  appelé  auprès  de  l'enfant  le  12  février;  nous  nous 
réunissions^  le  Dr  Henri  Roger  et  moi,  le  15,  et  j'abandonnais  l'enfant  le  19. 

Comme  on  vient  de  le  voir  par  cette  dernière  observation,  la  fièvre  pernicieuse  se 
borne  parfois  à  provoquer  des  lésions  fonctionnelles  sans  altérations  maltérîelies: 

Des  bravos  enthousiastes  ont  fait  honneur  à  ce  toast.  M.  Masse  a  ensuite  porté  oae  8»lê 
k  M.  Fonssagrlves,  an  brillant  orateur  dont  les  inspirations  pathétiques  et  les  élans  de  vnis 
éloquence  ont  tant  contribué  à  Téclal  et  an  charme  de  la  solennité  do  jour.  Après  la  c^ 
des  verres,  M.  Fonssagrives  a  répondu  : 

«  Merci,  Messieurs,  de  votre  toast  si  sympathique,  et  merci  surtout  de  Paccueil  cbileo* 
reusement  affectueux  que  vous  avez  fait  aujourd'hui  à  mes  paroles*  J'ai  constaté  une  foison 
plus  la  vérité  de  cette  pensée,  que  le  secret  d'émouvoir  les  autres  consiste  à  être  émo  soi- 
même;  et  pouvais-je  ne  pas  l'être  en  parlant  de  choses  aussi  belles?  Le  succès  de  mes  pirol^ 
a  été  le  reflet  du  sentiment  qu'inspirait  votre  conduite  courageuse,  et  je  n'ai  pas  le  droit o^ 
garder  pour  moi  les  applaudissements  qui  les  ont  accueillies. 

«  Cette  restitution  faite,  je  veux  aussi  vous  proposer  un  toasl,  ei  vous  racecpterezj^D 
suis  sûr  :  Je  bois,  Messieurs,  à  vos  familles  :  la  famille  absente,  celle  du  foyer  domesliq^ 
dans  laquelle  cette  fête  aura  un  doux  et  durable  retentissement,  et  la  famille  préseale,  ciue 
que  nous  constituons  tous»  la  famille  de  l'École,  pour  laquelle  vous  devez  avoir  anssi  tiw 
aOficlioa  filiale.  A  la  santé  de  vos  familles,  à  la  prospérité  de  l'ficole  de  Montpellier  1> 

Plusiears  voix  ont  porté  ensemble  et  comme  par  acclamation  un  toast  au  doeteor  JaeqoeB^ 

Enfin  le  jeune  étudiant  Oaffst,  l'heureux  et  digne  légionnaire,  a  proposé  voe  dei«t^ 
santé  à  l'adresse  du  nouveau  docteur  Massol,  son  compagnon  d'épidémie  à  TooIob  et  a 
Grand'Combe.  .    . 

Cette  soirée  s'est  achevée  on  ne  peut  plus  agréablement  en  entretieM  pleins  d'effasioB«i 
de  franche  gaieté,  et  tous,  maîtres  et  élèves,  en  conserveront  le  plus  cbanaant  sonraDir* 

(Extrait  du  MonXpHUfr  mééicé,) 
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le  fait  est  constaDt  pour  les  viscères  de  la  poitrine  et  de  Tabdomen  ;  il  est  vraisem- 
blable pour  le  cerveau,  mais  les  moyens  manquent  de  s'en  assurer.  II  n'est  pas  rare  ' 
de  voir  des  malades,  sous  l'empire  d'une  flèvre  ardente,  fatigués  par  une  toux 
continue,  opiniâtre,  et  dont  Tauscultation,  non  plus  que  la  percussion,  ne  peuvent 
fournir  la  raison.  N'hésitez  point  alors,  en  voyant  le  thermomètre  s'élever  à  40^  ou 
4|o,  n'hésitez  point  à  dénoncer  une  fièvre  essentielle  ;  et  cette  fièvre,  il  ne  vous 
restera  plus,  pour  en  déterminer  le  caractère  et  compléter  ainsi  votre  diagnostic, 
qu'à  tenir  compte  de  quelques  symptômes  spéciaux  propres  à  chacune  d'elles.  Je  fus 
appelé  en  consultation  auprès  d'une  petite  fille  de  6  ans,  à  laquelle  donnait  des  soins 
on  jeune  médecin  d'une  grande  distinction*  La  fièvre  sévissait  depuis  cinq  jours  et 
s'accompagnait  d'une  toux  sèche ,  incessante,  avec  des  redoublements  pendant 
lesquels  l'enfant,  suffoquée,  semblait  menacée  d'asphyxie.  La  chaleur  était  constante, 
seulement  on  avait  remarqué,  à  certains  intervalles,  que  la  peau  était  moins  brûlante. 
Ce  fut  à  un  de  ces  moments  que  je  vis  la  Jeune  malade,  et  le  thermomètre  alors  n'ac- 
cusa que  S8«,5. L'enfant  d'ailleurs  était  fort  abattue,  et,  par  son  aspect,  inspirait  la  pen- 
sée d'une  atteinte  fort  grave.  Dans  une  première  consultation  déjà,  au  troisième  jour  du 
début,  un  praticien  d'une  haute  position  et  d'une  grande  habileté  avait  exploré,  per- 
coté,  ausculté  la  poitrine  dans  tous  les  sens,  et  s'était  efforcé  de  saisir,  d'un  côté  ou 
de  l'autre,  une  lésion  matérielle.  Vaine  avait  été  la  tentative.  Cependant,  aux  yeux  de 
notre  éminent  confrère,  le  poumon  ne  pouvait  conserver  longtemps  le  tort  de  n'être 
pas  malade,  et  un  point  fut  désigné  au  côté  droit,  j'ignore  sur  quel  indice,  pour 
être  le  théâtre  proohain  d'une  explosion  inflammatoire.  Afin  d'obéir  à  ce  diagnostic 
tout  d'avenir,  on  avait  appliqué  deux  sangsues  à  la  région  aiosi  accusée  d'avance,  et 
on  avait  administré  des  potions  kermétisées.  Malgré  cette  double  médication,  l'état 
de  la  jeune  malade  s'était  sensiblement  aggravé,  les  jours  suivants,  et  cela  sans  que 
la  pneumonie  annoncée  se  fût  encore  déclarée.  Nous  étions  au  mois  de  septembre, 
époque  où,  profitant  de  l'éloignement  de  leurs  fortunés  clients,  quelques  médecins 
vont  eux-mêmes  goûter  les  plaisirs  de  la  villégiature,  et  au  nombre  de  ceux-ci  était 
le  confrère  appelé  d'abord  en  consultation.  Son  absence  me  valut  d'être  mandé  à 
mon  tour.  La  nuit  qui  venait  de  s'écouler  avait  été  fort  mauvaise  :  une  chaleur 
ardente,  une  toux  violente  toujours  sèche,  le  délire  et  un  profond  accablement  en 
avaient  marqué  la  durée  entière,  et  ce  n'était  que  le  matin  qu'un  peu  de  calme  était 
survenu.  J'appris  d'ailleurs  que  ce  paroxysme  de  la  nuit  était  le  troisième  depuis  le 
début  de  la  maladie,  mais  que  la  rémission  n'avait  jamais  été  complète.  Après  une 
exploration  attentive  de  toutes  les  cavités  viscérales^  exploration  entièrement  rassu- 
rante, m'autorisent  de  ces  accès  caractéristiques  éclatés  ainsi  à  quarante-huit  heures 
d'intervalle,  je  m'empressai  d'exprimer  aux  parents  toute  ma  sécurité,  car  je  ne 
voyais  là  qu'une  fièvre  intermittente  qui  n*avait  encore  déterminé  aucune  lésion 
matérielle,  fièvre  intermittente  qui  devait  promptement  céder  à  l'emploi  du  sulfate 
de  quinine.  Peu  de  jours  après^  la  mère  de  cette  enfant  venait  m'apprendre  que  le 
surlendemain  même  de  notre  réunion,  sa  fille  était  descendue  au  jardin  de  la  maison 
qu'elle  habitait,  et  que  la  guérison  avait  ainsi  été  immédiatement  acquise. 

Si  incomplètes  que  fussent  ici  les  rémissions,  elles  suffisaient  néanmoins,  avec  la 
chaleur  élevée  qui  marquait  les  paroxysmes,  à  fixer  le  caractère  de  la  maladie.  Pour 
moi,  le  doute  n'était  pas  possible,  et  je  me  prononçai  sur-le-champ  sans  hésitation. 
Le  diagnostic  n'est  pas  toiyours  aussi  facile,  et  des  situations  se  rencontrent 
auxquelles  s'attache  une  grande  incertitude  :  l'exagération  de  la  chaleur  est  bien  là 
pour  trahir  l'existence  d'une  fièvre  essentielle ,  mais  c'est  en  vain  qu'on  cherche 
quelque  symptôme  qui  en  puisse  déterminer  le  caractère.  Il  peut  même  arriver  que 
des  phénomène^  locaux  surgissent  et  prédominent  au  point  d'ébranler  jusqu'à  la 
conviction  que  la  fièvre  est  bien  la  maladie  essentielle  et  principale.  Au  temps  seul 
alors  d'éclairer  le  diagnostic,  en  laissant  la  maladie  s'accentuer  de  plus  en  plus  et  se 
dévoiler  définitivement.  Une  jeune  dame  de  23  ans,  accouchée  depuis  quinze  jours 
et  bien  rétablie  de  cette  épreuve,  fut  prise  tout  à  coup  d'une  fièvre  ardente  avec  des 
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douleurs  névralgiques  intolérables  dans  toute  la  tête.  A  ces  douleurs,  qui  dorèrent 
trois  jours,  succéda  une  toux  sèche,  continuelle,  et  tellement  violente  parfois  que  la 
malade,  près  de  suffoquer,  finissait  par  tomber  dans  un  anéantissement  voisin  de 
la  syncope.  Chaque  jour,  matin  et  soir,  j'explorais  la  poitrine  avec  la  pins  sérieuse 
attention,  sans  jamais  percevoir  ni  souffle,  ni  râle,  rien,  en  un  mot,  qui  pût  trahir 
une  altération  matérielle.  La  température  du  corps,  oscillant  entre  39<^,8  et  40^^, 
exprimait  très-certainement  une  pyrexîe  essentielle,  mais  rien  au  delà;  et,  pour 
juger  si  cette  pyrexîe  était  du  genre  des  pernicieuses,  j'administrai  le  sulfate  de  qui- 
nine, qui  n'eut  d'autre  résultat  que  des  bourdonnements  d'oreille.  Dix  jours  s'écou- 
lèrent ainsi,  où  je  n'observai  que  la  toux  et  la  chaleur  du  corps,  avec  un  pouls  porté 
à  120  par  minute.  Je  priai  alors  notre  éminent  confrère,  leD'Bartb,  de  venir  m'aider 
à  fixer  tous  les  détails  de  ce  difilcile  diagnostic.  On  sait  l'habileté  du  savant  praticien; 
on  sait  qu'à  cette  oreille  délicate  ne  sauraient  échapper  ni  la  moindre  nuance  du 
murmure  respiratoire,  ni  la  moindre  altération  du  son  rendu  à  la  percnssion;  et  l'on 
pense  bien  qu'ici  l'examen  fut  des  plus  attentif^  et  des  plus  minutieux.  Cet  examen 
pourtant  fut  complètement  négatif.  La  question  s'agita  entre  nous  de  TexisteDce  de 
tubercules  miliaireSy  capables  de  produire  cette  toux  incessante  qui  fatiguait  la 
malade  sans  se  trahir  à  l'auscultation.  Mais  cette  toux  avait  débuté  tout  à  coup  ;  elle 
avait  succédé  à  des  douleurs  névralgiques  de  la  tête  et  paraissait  ainsi  ressortir  i 
l'action  nerveuse  plutôt  qu'à  une  lésion  matérielle.  La  fièvre,  d'ailleurs,  quand  elle 
se  rattache  à  un  travail  de  tuberculisation  pulmonaire,  n'a  pas  ce  caractère  continu 
qui,  chez  notre  malade,  ne  s'était  pas  démenti  un  seul  instant.  Ayant  mis  hors  de 
cause  la  fièvre  pernicieuse,  je  ne  voyaia  plus  d'hypothèse  acceptable  que  la  présence 
d'une  fièvre  typhoïde;  mais  point  de  taches  lenticulaires,  à  moins  que,  survenues 
pour  fort  peu  de  temps,  elles  n'eussent  échappé  à  mon  attention  ;  point  de  diarrhée, 
point  d'épistaxis,  point  de  météorisme,  point  dé  borborygmes,  point  de  douleor  à  la 
pression  de  la  région  iléo-cœcale  ;  et  en  l'absence  de  tous  ces  signes,  il  ét^t  àîBcile 
de  se  prononcer  avec  certitude.  Cependant  la  langue  était  saburrale  à  la  base,  rouge 
à  la  pointe  ainsi  que  sur  les  bords  ;  déjà  la  prostration  était  profonde,  et  le  cachet 
générçil  était  celui  des  affections  les  plus  graves  et  le^  plus  périlleuses.  M'aulorisant 
de  tous  ces  indices,  je  me  prouonçai  pour  une  fièvre  typhoïde.  C'était  là  le  vrai 
diagnostic.  Les  symptômes  qui  jusqu'alors  avaient  manqué  à  la  fièvre  typhoïde 
commencèrent  à  se  dérouler;  et  cette  pyrexîe  parcourut  ses  périodes  sous  la  forme 
cérébrale.  Ce  qu'il  y  eut  de  remarquable  ici,  c'est  que  cette  toux  si  fatigante  et  s 
opiniâtre  s'apaisa,  ou  au  moins  se  modéra  considérablement  au  moment  même  où 
l'on  put  percevoir  des  râles  sibilants  assez  abondants  vers  toute  la  région  postérieure 
de  la  poitrine.  A  l'heure  où  j'écris,  ma  jeune  dame  est  en  pleine  convalescence. 

Bien  que  ce  travail  n'ait  pour  objet  que  la  fièvre  pernicieuse,  j'ai  cru  devoir 
rapporter  cette  observation  de  fièvre  typhoïde  comme  un  exemple  firappant  du 
concours  que  peut  fournir  au  diagnostic  des  fièvres  essentielles  la  mesure  de  la  leffl- 
pérature  animale,  en  présence  de  phénomènes  prédominants  qui,  rattachés  à  des 
organes  particuliers,  jettent  dans  l'esprit  du  praticien  la  confusion  et  l'incertilude 
Ici,  la  toux  incessante  qui  fatiguait  la  malade  faisait  porter  l'attention  sur  la  poitrine; 
mais  la  chaleur  organique,  dont  l'élévation  touchait  à  41®,  traduisait  à  m&)^^ 
l'existence  d'une  pyrexîe,  et  la  nature  de  celle-ci  me  fût  révélée  par  l'impuifiMn* 
complète  du  sulfate  de  quinine ,  impuissance  de  laquelle  se  dégageait  évidemment  la 
fièvre  typhoïde. 

Les  fièvres  essentielles,  quel  qu'en  $olt  le  genre,  apportent  donc  un  trouble  plo* 
ou  moins  profond  dans  le  fonctionnement  des  viscères,  et  ce  trouble,  tantôt  parait  se 
lier  à  une  lésion  matérielle,  tantôt,  au  contraire,  se  produit  sans  altération  physi<p<^ 
appréciable.  Dans  ces  conditions  diverses,  c'est  toujours  le  thermomètre  qui,  P^^ 
l'élévation  de  la  coloiine  mercuriellè,  indique  le  caractère  secondaire  de  l'affection 
locale,  et  qui  fait  ainsi  passer  la  fièvre  au  premier  plan  dans  l'ensemble  des  phéno- 
mènes morbides.  Cet  élément  de  diagnostic  est  tellement  sûr,  que  je  ne  crains  jamais 
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de  me  commettre,  en  instituant  ma  thérapeutique  sur  les  enseignements  qu'il  fournit; 
et  rien  n'égale  la  surprise  du  médecin  qui,  pour  la  première  fois,  est  témoin  de  mon 
assurance  à  prédire  un  dénoûment  heureux,  là  où  il  n'éprouvait  qu'hésitation,  incer- 
titude ou  effroi.  Le  docteur  C...  me  pria  de  donner  des  soins  à  sa  jeune  épouse,  qui 
lui  paraissait  frappée  de  péritonite.  Accouchée  heureusement  depuis  une  huitaine  de 
jours,  cette  dame,  âgée  de  vingt  et  quelques  années,  avait  été  prise,  la  veille,  d*un 
frisson  auquel  avait  succédé  une  chaleur  ardente  qu'accompagnaient  la  céphalalgie, 
le  brisement  des  membres,  la  soif,  la  fréquence  du  pouls  portée  à  100,  tous 
caractères  de  la  fièvre ,  mais  auxquels  se  joignaient  des  douleurs  abdominales  qui, 
dans  les  conditions  où  se  trouvait  la  malade ,  inspiraient  de  sérieuses  inquiétudes. 
Mon  premier  soin  fut  d'exûminer  le  ventre,  et  ne  le  trouvant  ni  météorisé,  ni  même 
très-sensible  à  la  pression,  je  fus  promptement  rassuré  de  ce  côté.  Mais  en  me  livrant 
à  cette  exploration,  je  fus  frappé  de  la  chaleur  qui  se  dégageait  du  corps  de  notre 
jeune  malade,  et,  m'empressant  alors  de  placer  mon  thermomètre  dans  le  creux 
axillaire,  je  fis  remarquer  à  mon  distingué  confrère,  que  la  température,  s'élevant  à 
400,5,  trahissait  infailliblement  l'existence  d'une  fièvre  essentielle.  J'ajoutai  que  cette 
fièvre  était  vraisemblablement  de  nature  rémittente  ou  intermittente,  et  que  les  dou- 
leurs abdominales  ne  constituaient  encore  qu'une  manifestation  locale  incomplète, 
qui  ne  survivrait  certainement  pas  à  la  chute  de  la  fièvre.  Le  sulfate  de  quinine  fut 
administré  à  la  dose  de  60  centigrammes  fractionnée  en  six  parts,  et  le  lendemain 
matin  la  pacification  de  l'organisme  était  complète.  Il  y  eut  bien  encore,  deux  soirées 
de  suite,  un  léger  accès  fébrile;  mais  le  sulfate  de  quinine,  dont  on  continua  l'usage 
quelques  jours,  suffit  à  nous  Inspirer  une  parfaite  sécurité. 

Tous  les  faits  énoncés  dans  ce  travail,  c'est  une  pratique  personnelle  qui  me  les  a 
fournis,  et  si  vous  y  joignez  les  faits  que  j'ai  déjà  publiés  antérieurement,  vous  ne 
pourrez  vous  défendre  de  cette  pensée  que  la  fièvre  pernicieuse  est  fort  commune  à 
Paris,  et  que  c'est  faute  de  la  savoir  reconnaître  que  s'est  établie  l'opinion  contraire, 
opinion  fâcheuse  à  laquelle  on  peut,  sans  injustice,  reprocher  bien  des  malheurs  ! 
Initié  désormais  à  la  signification  des  divers  degrés  que  peut  atteindre  la  température 
du  corps,  le  praticien,  tout  en  arrêtant  son  attention  sur  les  lésions  locales,  comprendra 
qu'il  peut  se  rencontrer  au  delà  de  ces  lésions,  une  afTectiun  qui  en  soit  le  mobile.  Il 
ne  se  contentera  plus  de  faire  ainsi  sur  ses  malades  une  étude  anticipée  d'anatomie 
pathologique;  mais,  prenant  les  choses  de  plus  haut,  il  recherchera  l'enchaînement 
étiologique  des  faits  morbides,  et»  le  thermomètre  sous  les  yeux,  portant  son 
diagnostic  avec  sûreté,  il  appliquera  sa  thérapeutique  avec  bonheur  (1). 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 


SOCiÉTi  aÉDICALE  DES  HOPITAUX. 

Séance  da  98  Février  1866.  —  Présidence  de  M.  Léger. 

SOMMAlItK.  —  Correspondance.  —  Expérime$$  tur  VinœuUUian  du  tubereuh^  par  MM.  Hérard  et 
Comil.  Discassion  :  MM.  Chauffard,  Hérard,  Guérard,  Barth»  Laitier. 

Correspondance  : 

M.  Gallard  présente  une  brochure  intitulée  :  Belation  médico-chirurgicale  de  l'expédition 
de  Cochinchine  en  1861-62,  par  M.  A.  DiDiOT,  médecin  principal,  chef  du  service  de  saolé 
de  Tarmée  au  corps  expéditionnaire. 

M.  Gallard  analyse  sommairement  ce  très-intéressant  travail,  et  appelle  spécialement 
TattentiOD  sur  les  particularités  relatives  h  la  topographie  médicale,  aux  fièvres  paludéenoes, 
an  choléra  et  ù  la  syphilis. 

Une  brochure  de  M.  Hervieux  ,  Intitulée  :  Ètiologie  et  prophylaxie  des  maladies  puer- 
pérales. 

(I)  On  trouve  chez  M.  Rosieri  opticien,  qnai  de  l'Horloge,  37,  le  genre  de  thermomètre  dont  je  me 
sers. 
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Le  numéro  de  janvier  dn  Journal  de  médecine  mentale  de  M.  Delaslanve. 

La  Médecine  contemporaine, 

La  Gazette  médicale  de  C Algérie, 

Les  Archives  de  médecine  navale. 

Bulletin  des  travaux  de  la  Société  médicale  d* Amiens, 

Bulletin  dé  C Académie  royale  de  médecine  de  belgigue. 

Comptes  rendus  des  séances  et  Mémoires  de  la  Société  de  biologie,  i,  I*»,  4*  série. 

M.  flÉRiAD  communique  le  résultat  des  expériences  qu'il  a  entreprises  avec  M.  Gâctâinr 
Vinocuiation  du  tubercule.  (Voir  I'Uniok  Médigals  du  8  mars.) 

M.  GHAtjrPARD  :  Le  iravail  de  MM.  Hérard  et  GoroH  vient  évidemment  oottûm»  Itt 
résultais  si  intéressants  des  recberches  de  M.  Villemin  ;  mais  il  est  nécessaire,  H.  Hérard  le 
Tfoo«na!t,  de  multiplier  encore  ces  expériences  et  surtout  de  les  appliquer  k  d'aaU'Ma&h 
maux.  Sans  avoir  la  prétention  déjuger  actuellement  une  question  à  l*étude,  on  peut  cèpes- 
dant,  dès  maintenant»  émettre,  à  cette  occasion,  quelques  considérations  sur  ce  sujet 
Faudrait-il  conclure  de  ces  expériences  que,  jusqu'à  présent,  Tunanimité  des  médecins s*^ 
trompée  sur  Torigine  spontanée  ou  héréditaire  de  la  tuberculose?  Faudrait-il  rejeter  tout  le 
passé  pour  en  arriver  à  la  doctrine  de  Pinoculabilité  et  de  la  contagion?  Je  ne  le  pense  par, 
car  il  n'y  a  pas  opposition  entre  les  conditions  générales  de  la  transmission  par  inocnlitioi 
et  les  conditions  diathésiques;  et  ii  serait  facile  d^énumérer  un  assez  grand  nombre  denn- 
ladies  qui  peuvent  se  développer  spontanément  et  se  transmettre  par  contagion,  comme  h 
morve,  par  exemple.  Il  n'y  aurait  donc  rien  d'imppsaible  à  ce  que  la  tuberculose,  qui  est  le 
plus  souvent  héréditaire,  djalhésîque,  sponUiné€,  ou  provoquée  par  des  coBdiiioss  b^ 
niques  mauvaises,  puisse  aboutir  à  la  formation  d'un  produit  inoculable.  La  syphifii  el 
toutes  les  fièvres  éruptives  ont  été  originairement  spontanées,  et  n'en  sout  pas  moioseseih 
tiellement  contagieuses.   Les  résultats   des  expérimentations  nouvelles  vieDdrool  dooe 
apporter  leur  appoint  aux  doctrines  anciennes,  mais  non  les  renverser  ;  ils  viendront  même 
à  V appui  de  la  croyance  d'un  bon  nombre  d'éminents  médecins  qui  ont  admis /<  coutspon 
de  la  phlhisie.  Il  est  vivement  à  désirer  que  le  champ  d'expériences  ouvert  çwW.  Ville- 
min s'agrandisse,  et  l'on  peut  affirmer  d'avance,  quel  qu'en  soit  le  résultat,  que  les  &oc\mes 
anciennes  n'en  seront  pas  ébranlées. 

M.  HÉRARD  :  Je  partage  la  plupart  des  idées  émises  par  M.  Chauffard,  et  je  croU,  csnm^ 
lui,  qu'une  maladie  peut  être  spontanée  et  contagieuse,  comme  la  rage,  que  je  poorras 
jBjouter  aux  exemples  qu'il  a  cités;  c'est  encore  avec  raison  que  M.  Cbafkfifard  a  tûl  tenu- 
quer  que  la  phùiisîe,  en  la  supposant  inoculable  et  contagieuse,  n'en  resterait  pas  moissme 
maladie  essentiellement  héréditaire.  Mais  il  y  aurait  peuUètre  lien  alors  d'^nvisag^  Ulobcp 
culisailon  sous  un  nouveau  point  de  vue,  et  l'on  pourrait  établir  un  parallèle  eulre  riréfé- 
dité  de  la  syphilis  et  l'hérédité  de  la  tuberculose;  c'est  là  une  idée  que  je  rneboine^ 
émettre  sous  tontes  réserves,  et  que  je  ne  veux  pas  développer  pour  ne  pas  m'eagagefSBi 
un  terrain  brûlant. 

M.  Chauffard  :  Je  suis  obligé  défaire  remarquer  quil faudrait  agrandir  coDsidéRi)i^ 
ment  le  champ  de  la  syphilis  héréditaire  pour  pouvoir  la  oon^parer.à  la  tubercalisaiioii,^ 
qu'il  ne  saurait,  dans  ce  parallèle,  être  question  que  de  syphilis  héréditaire  ayant  peii^^ 
formes  propres  de  la  dfathèse  pour  revêtir  les  apparences  de  la  scrofule.  Or,  Il  suiBt^B^ 
trer  combien  grande  est  la  distance  qui  sépare,  au  point  de  vue  du  mode  de  InniBSB"^ 
héréditaire,  la  syphilis  de  la  tuberculisalion,  qui  se  reproduit  entièrement  semblahleieile- 
même,  pour  montrer  qu'il  ne  peut  être  légitimement  établi  aucun  parallèle* 

Mais  la  conGrmation  des  idées  relatives  à  la  contagion,  dans  certaines  formes  de  pk&^ 
qu'il  resterait  à  déterminer,  pourrait  avoir  des  conséquences  importantes  en  pratiqae. 

M.  GuÉRARD  :  Pendant  de  longues  années  la  phthisie  a.été  Gansidérée  comme  fiasf^^ 
tFansnieltre  par  voie  de  contagion,  et  cela  à  un  tel  point  que,  après  la  mort  des  pbtfcii^ 
on  prenait  les  soins  les  plus  minutieux  pour  purifier  leurs  vêtements  et  poarasaiffl<^ 
chambres  qu'ils  avaient  habitées.  Ces  idées  ont  dû  se  modifier  è  une  époque  oà  It  <r9*^ 
à  la  contagion  s'était  affaiblie  au  point  qu'elle  avait  pu  être  niée  même  pour  la  fif^ 

Quoi  qu'il  en  soit,  il  est  digne  de  remarque  que  la  transmission  héréditaire  poisRsetâi^ 
dans  certaines  famrllles,  4e  telle  façon  que  la  maladie  ti'édlate  chez  les  parents  ^^ 
époque  où  les  enfants  ont  déjà  succombé  à  la  phthisie. 
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Enfin,  fajoQtèral  que  j*ai  tu  un  certain  nomhre  de  cas  de  tuberciilisation  pour  lesquels 
la  contagion  aurait  pu  être  invoquée,  et  que  eatte  efroonstance  pourrait  engager  à  faire 
prendre  certaines  précautione  contre  ce  mode  de  propagation. 

M.  Barth  :  Je  crois  que  la  question  de  la  transmission  des  maladies  dMndividu  à  individu 
ne  deviendra  plus  simple  que  si  Ton  s'attache  non-seulement  à  déterminer  si  une  maladie 
est  ou  non  transmissîble,  mais  encore  à  rechercher  dans  quelle  mesure  et  à  quelles  condi- 
tions cette  maladie  est  Iransmissible. 

Il  serait  bon  aussi  que  les  termes  fussent  modiBés  et  que  Ton  adoptât  un  terme  géné- 
rique :  la  trunsmissibilité,  par  exemple,  que  Ton  reconnaîtrait  avoir  lieu,  tantôt  par  conta- 
gion, tantôt  par  inoculation,  tantôt  par  infectiofi,  par  hérédité,  etc.,  ou  même  par  plusieurs 
de  ces  modes  à  la  fois. 

De  tout  temps  la  possibilité  de  la  transmission  de  la  phthisie  par  contngion  m*a  frappé,  et 
j'ai  toujours  donné  le  conseil  d'éviter  la  cohabitation  trop  intime  avec  les  phthisiques,  sans 
effrayer  toutefois  les  personnes  intéressées  en  leur  dévoilant  la  réalité. 

Enfin,  pour  la  syphilis,  il  m'a  semblé  qu'elle  pouvait  se  transmettre  dans  ses  différents 
degrés,  et  j'ai  été  frappé,  entre  autres  exemples,  par  une  observation  faite  sur  un  jeune 
homme  de  28  ans,  atteint  de  périostose  fémorale  guérie  rapidement  par  les  antisyphiliti- 
ques, sans  qu'il  soit  possible  de  trouver  chez  lui  aucune  trace  de  syphilis  antérieure. 

M.  Laillbi  :  Il  est  nécessaire  de  faire  quelques  réserves  sur  ce  cas  de  syphilis  que 
M.  Barth  considère  comme  héréditaire.  Il  est  des  sujets  chez  qui  les  accidents  primitifs 
et  secondaires  sont  assez  légers  pour  passer  inaperçus,  et  le  malade  de  M.  Barth  pouvait  être 
-  dans  ces  conditions. 

M.  GtrÉRAno  fait  remarquer  que  certaines  familles  présentent  une  aptitude  toute  particu- 
lière à  la  transmission  d'une  même  maladie,  quelle  qu'elle  soit,  de  l'un  à  l'autre  de  ses 
membres. 

M.  Lailler  présente  la  chevelure  d'une  femme  rendue  inextricable  par  une  quantité 
iOBombrabte  de  poux. 

Le  secrétaire,  D'  Besrisr. 


COURRIER. 


Par  décret  en  date  du  17  mars  1366,  rendu  sur  la  proposition  du  ministre  de  la  marine 
et  des  colonies,  a  été  confirmée  la  promotion  au  grade  d'olOcier  de  la  Légion  d'honneur, 
faite  à  titre  provisoire  par  le  maréchal  commandant  en  chef  le  corps  expéditionnaire  du 
Mexique,  eu  vertu  des  pouvoirs  à  lui  conférés  par  le  décret  du  29  juin  1863,  en  faveur  de 
M.  Nicolas  (Âdolpbe-Charles-Antoine-Marie),  médecin  de  1'*  classe  de  la  marine,  embarqué 
sur  le  Magellan.  —  Chevalier  du  U  novembre  186/ii  :  lÂ  ans  de  services  effectifs  dont  9  à  la 
mer.  Dévouement  hors  ligne  dans  trois  épidémies  de  fièvre  jaune  en  rade  de  Vera  Cruz«  — 
Prendra  rang  du  80  janvier  1866. 

—  M.  le  docteur  Logerais,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris,  est  nommé  médecin  ins- 
pecteur des  eaux  de  Pougues,  en  remplacement  de  M*  Roubaud,  démissionnaire. 

UN  FAIT  D'HISTOIRE  NATURELLE.  —  Le  5  novembre  1865,  dit  M.  Duvillers,  architecte 
paysagiste,  &  Paris,  j'ai  trouvé  dans  un  œuf  frais  que  je  dégustais  dans  le  charmant  pavillon 
de  chasse  de  M.  le  docteur  GhÂtin,  aux  Essarls,  un  insecte  de  0,7  à  0,8  cent.  la  longueur, 
de  forme  cylindrique,  avec  les  extrémités  pointues,  comme  celles  du  lombric  ou  ver  de  terre. 
Mon  étonnement  fut  grand,  vous  n'en  doutez  pas,  ainsi  que  celui  de  M.  Ghàtin  et  des  autres 
personnes  présentes  à  table.  Un  momeut,  je  pensais  posséder  un  œuf  au  vermicelle,  tant  ce 
cylindre  était  allongé.  J*ai  continué  de  manger  l'œuf,  malgré  les  observations  qui  me  furent 
faites,  sans  éprouver  aucune  indisposition.  Le  ver  a  été  mis  par  M.  Ghâtin  dans  l'esprit-de- 
vin  pour  être  soumis  %  l'étude.  Il  parait  que,  depuis  deux  siècles,  aucun  fait  de  oe  genre  n'a 
été  signalé.  (Les  Mondes.) 

PROPRIÉTÉS  DE  L'OXYGÈNE  (par  M.  Schcanbein,  de  Bâle).  —Les  journaux  scientifiques, 
publiés  en  France  ou  en  Allemagne,  ont  dernièrement  annoncé  que  M.  Schœnbein  était  par- 
venu à  décomposer  l'oxygène  en  ozone  et  en  antozone. 

L' Assoeiatlon  seienUfique  de  France  ayant  demandé  à  l'illustre  chimiste  de  Bàle  de  venir 
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répéter  devanl  elle  les  expériences  relatives  è  cette  découverte,  M.  SohœDbeîD  a  écrit  à  son 
président  une  lettre  dont  nous  extrayons  le  passage  solvant  : 

«  Vous  savez  peul-èlre  que  je  m^ocoupe  depuis  une  trentaine  d^années,  presque  exclofi- 
vement  et  sans  interruption,  de  recherches  relatives  à  Toxygène,  et  que,  dans  celle  loogue 
série  dMnvesligalioDS,  j'ai  découvert,  concernant  ce  corps  élémentaire,  ud  assez  grand  nom- 
bre de  faits  nouveaux  dont  je  crois  pouvoir  tirer  les  conclusions  suivautes  : 

«  1*  L'oxygène  peut  exister  dans  trois  étais  allotropiques  difTérenls; 

«  2*  Deux  de  ces  états  sont  actifs  et  opposés  Tun  à  Pautre.  Je  les  désigne  sous  les  noios 
ozone  et  antozone; 

«  3°  Des  quantités  égales  de  Tozone  et  de .  Tanlozone  se  neutralisent  pour  former  Foxy- 
gène  inactif  ou  neutre; 

«  U*  L'oxygène  neutre  peut  être  dédoublé  ou  transformé  à  moitié  en  ozone  et  à  moitié  eD 
antozone. 

«  Mais,  il  faut  le  dire,  la  démonstration  expérimentale  de  la  justesse  de  ces  cooclasions 
n'est  pas  aussi  simple  que,  par  exemple,  celle  de  la  composition  et  de  la  décomposllloD  de 
Teau,  et  pour  bien  comprendre  leur  enchaînement  logique,  il  faut  absolument  qu'on  ccddu^ 
un  bon  nombre  de  faits  qui  sont  relatifs  à  elles.  Or,  pour  faire  voir  ces  faits  par  desespé- 
riences  convenables,  une  seule  séance  ne  suffil  pas. 

«  Permettez-moi,  monsieur  le  Président,  d'ajouter  encore  quelques  observations  :  Quel- 
ques journaux  scientifiques  ont  été  mal  informés  en  annonçant  que  j'avais  réussi  à  isoler 
dans  un  état  de  pureté,  soit  l'ozone,  soit  Tantozone.  Cette  assertion  n'est  pas  fondée.  Il  est 
vrai,  depuis  longtemps,  j'ai  fait  un  grand  nombre  de  tentatives  pourarriver  à  ce  butsi dési- 
rable, mais  jusqu'à  ce  jour  sans  succès  complet  :  l'ozone  et  ranlozone  sont  toujours  mêlés 
avec  l'oxygène  neutre,  ce  qui  tient  à  des  causes  intimement  liées  à  la  génération  même  des 
deux  modifications  actives  de  Toxygène.  Si  TAssociation  scientifique,  après  ce  que  je  viess 
de  dire,  continuait  à  désirer  ma  visite  à  Paris,  et  si  l'état  de  ma  santé  me  permet  de  faire  uo 
tel  voyage,  je  ferai  très-volontiers  un  petit  cours  sur  l'ensemble  de  mes  travaux  relalife  a 
l'oxygène.  »  —  Camille  Sghnaiter.  {Cosmos.) 

SUCCÉDANÉ  DES  SERPENTS  PHARAONS.  —  Un  des  correspondants  du  SdmiifcKnm^ 
Journal  lui  écrit  :  «  Les  œufs  de  serpents  sont  faits  avec  le  sulfo-cyanure  de  merrurer  sob- 
alance  difficile  à  transformer  en  masse  solide,  et  qu'on  ne  rencontre  pas  dans  lo\iVts\ese\tôs; 
on  pourra  les  fabriquer  plus  facilement  et  plus  économiquement  de  la  manière  suivanle  : 
Prenez  une  partie  de  fleur  de  soufre  et  six  parties  de  cyanure  de  mercure  ;  broyez  fortement 
le  mélange  dans  un  mortier  ;  plus  la  poudre  sera  fine,  mieux  le  résultat  sera  alleinl.  Faites 
avec  une  feuille  d'étain  un  cône  ;  remplissez-le  de  poudre  entassée  en  laissant  à  la  base  le 
vide  nécessaire  pour  le  fermer.  Si  vous  l'aimez  mieux,  mouillez  la  poudre  pour  en  faire  direc- 
tement des  cylindres  ou  des  cônes.  Pour  les  sécher,  vous  les  approcherez  du  feu  ou  voos  le^ 
exposerez  au  soleil.  »  L'auteur  ne  dit  pas  si  cette  préparation  nouvelle  n'est  pas  aussi  dan- 
gereuse que  les  anciennes,  si  les  pauvres  ouvrières  qu'on  chargerait  de  ce  travail  a  es 
seraient  pas  promptement  victimes ,  et  si  par  conséquent  il  ne  vaut  pas  mieux  mille  «ts 
renoncer  à  un  jeu  par  trop  homicide.  (Les  Mondes.) 

Erratum.  —  Dans  le  dernier  numéro,  page  6/i3,  U*  ligne,  il  y  a  :  «  où  les  aliments Irw»- 
vent  les  goûts,  etc.,  »  il  y  faut  substituer  :  «  où  trouvent  aliments,  les  goûts,  etci 


ASSOCIATION  6ÉNÉAALt  —  L'Assemblée  générale  annuelle  de  T Association  qui,  ^  ^^ 
de  l'épidémie  de  choléra,  n'a  pu  avoir  lieu  à  la  fin  d'octobre  dernier,  se  tiendra  le  dimsid^ 
8  avril  prochain,  à  2  heures,  dans  Tamphlthéàtre  de  l'Administration  dera8sistancepubli(ltt> 
avenue  Victoria,  3. 

Le  même  jour  aura  lieu  le  banquet  offert  à  MM.  les  présidents  et  délégués  des  Sodétei 
locales,  au  Grand-Hôtel,  boulevard  des  Italiens,  k  7  heures  du  soir. 

Le  prix  de  la  souscription  est  de  vingt  francs. 

On  souscrit,  directement  ou  par  lettre,  chez  M.  le  docteur  Brun,  trésorier  de  USoôéK 
centrale,  rue  d'Aumale,  n'  23. 


Le  Gérant,  G.  RlCHlWT- 


PAais.  -.  Typoffripiii»  rfeix  Muticti  et  c%  tue  desMu-^t^p^fiiUi^Seovcar,  ». 
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N*36.  Mardi  27  llufs  1S66. 

f.  Pabi9  :  La  trichinose.  —  H.  Patbolocie  expérimentale  :  De  Tasthme  et  des  dyspnées.  —  111.  Biblio- 
TBiQtns  ;  Hygiène  delà  vue.  —  IV.  Académies  et  Sociétés satatites.  Sûeiété  impériaU  de  chirurgie  : 
Sop  l'appareil  ponr  le  traitement  de  la  eoxalgie.  —  De  l'emploi  de  l'étber  polvèrisé  comme  agent 
d'aneslbésie  loeale.  -^Ootertinfe  de  la  discussion  sur  Fhygiène  des  Maternités.  —  V.  CouitiEa.  — 
VI.  9MiuMton  :  GbreoiiiQe  départementale. 


Parti,  le  26  Jfari  1866. 
E<a  Trlehlnoge. 

Noos  empruntons  TarMcle  suivant  au  Moniteur  universel  du  25  mars  1866  : 

MM.  Delpech,  professeur  agrégé  à  la  FacnUé  de  médecine  de  Paris,  et  Reynal,  professeur 
à  rioole  impériale  vétérinaire  d*Mforl,  tons  deux  membres  de  l'Académie  impériale  de  mé- 
decine, avaient  reçu  la  misiion  d'aller  étudier  en  Allemagne  la  trichinose  chez  Thomme  et 
chez  les  animaux.  Ils  viennent  de  remettre  au  minisire  de  Tagricullure,  du  commerce  el  des 
travaux  publics,  le  rapport  qui  constate  les  résultats  de  leurs  investigations  à  Huy  en  Bel- 
gique, à  Hanovre,  à  Magdebourg,  à  Berlin,  à  Halle,  à  Dresde,  à  Leipzig  el  à  Mayence.  Pour 
rendre  ces  invesligatlons  plus  fructueuses,  ils  ont  demandé  cl  obtenu  le  concours  de  la  plu* 
part  des  savants  allemands  que  leurs  travaux  spéciaux  ou  leur  situation  officielle  pouvaient 
le  mieux  mettre  en  mesure  d'assurer  le  succès  de  leur  mission  (MM.  Virchow,  Kûaheomeis- 
ler  Fiedier,  Gerlach,  Gûniher,  Gurll,  Mûller,  Haubner,  Leisering,  Wagner,  VS^underlich, 
Reinhard,  Kûhn,  Niemeyer,  HUdebrand,  Schultze  et  RolloiT}. 

Les  faits  pratiques  qui  résultent  le  plus  particulièrement  de  ce  rapport  sont  les  suivants  : 

Toutes  les  épidémies  de  trichinose  qui  avaient  été  signalées  en  Allemagne  dans  ces  der- 
niers lemps  sont  maintenant  éteintes  ou  à  leur  déclin.  Ces  épidémies,  à  Texception  de  celle 
de  Hedersieben,  où  un  déplorable  concours  de  circonstances  a  amené  les  codséquences  les 
plus  cruelles,  ta'ont  donné  lieu  qu'à  une  mortalité  insignifiante.  Celles  de  Zwicicau,  de  Seit- 
endorf  et  de  Sommerfeld,  sur  un  nombre  de  86  à  88  malades,  n'ont  été  suivies  d'aucune 
terminaison  mortelle. 

Toutes  ces  épidémies  avaient  eu  pour  cause  Fusage  dans  Palimentation  de  la  viande  de 

FEUILLETON. 

QUKOIIIQIJB  DÉPARTBMBNTALB. 

Uo  eifot  sans  cause.  —  Réclamation  fondée.  —  Réforme  de  renseignement.  —  Deux  questions  pour 
une  sur  les  hôpitaux.  -^  Climatologie  algérienne.  —  Bibliographie. 

Sans  nous  en  douter  et  sans  le  vouloir,  notre  petite  noie  sur  le  choléra  de  Brest  a  eu  tout 
Thonneur  d*un  événement  dans  cette  ville.  Tant  il  est  vrai  que  le  meilleur  succès  n'est  pas 
toujours  celui  qu'on  recherche.  Oui,  ce  simple  paragraphe  de  la  dernière  Chronit/ue  a  fait 
Bensation  ;  on  s'en  est  ému  et  fort  inquiété  en  haut  lieu ,  mais  en  y  voyant,  il  est  vrai,  tont 
le  contraire  de  ce  qui  s'y  trouve  :  une  politesse  confraternelle  a  un  correspondant  distingué 
qui,  sympathique  à  ce  journal  et  comprenant  les  droits  de  la  Presse  comme  ceux  de  la 
science,  a  bien  voulu  nous  communiquer  quelques  détails  précis  sur  une  épidémie  dont  on 
savait  à  peine  le  premier  mot  à  Paris;  communication  toute  scientifique  comme  nous  pou- 
vons en  justifier  à  tout  requérant  et  dont  il  ne  demandait  même  pas  la  publication.  Quoi  de 
plus  légitime  et  naturel  ?  C'est  de  même  qu'après  avoir  relaté  les  principaux  traits  de  cett« 
nouvelle,  nous  terminions  par  celte  conclusion  découlant  des  prémisses  :  «  L'actif  et  dévoué 
médecin  brestois  a  ainsi  doublement  mérité  envers  ses  concitoyens  et  rAdministration.  » 

£h  bien,  c'est  sur  ce  mol  final  que  l'humeur  des  médecins  brestois  les  plus  haut  placés 
B^est  agitée.  On  réclame,  on  proteste,  comme  si  nous  avions  voulu  faire  de  notre  obligeant 
correspondant  le  héros  de  l'épidémie  à  l'exclusion  de  tous  ses  collègoes  dans  les  secours 
Tome  XXtX.  —  nouvelle  série,  36 
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porc  chargée  de  trichines,  crue  on  sonmise  à  Inaction  de  la  fumée  pendant  un  temps  beau- 
coup trop  court,  ou,  plus  rarement,  de  la  viande  incomplètement  cuite. 

Le  porc  est  assez  fréquemment  trichine  en  Allemagne.  En  Hanovre,  dans  Fespaoedê^l 
mois,  on  a  trouvé  sur  25,000  porcs  environ,  11  tMntux  chargés  de  trichines,  16  sur  ihfi^ 
en  Brunswich,  U  sur  700  à  Blakenbourg. 

L^aspecl  extérieur  de  ranimai  vivant  non  plus  que  celui  de  sa  chair  Torsqu'il  est  abatla, 
examinée  à  Tceil  nu  ou  à  la  loupe,  ne  peuvent  faire  soupçooner  la  présence  des  tricU^es. 

L'intervention  du  microscope  est  nécenatre  pour  la  faire  reo^wiaHft. 

L'examen  microscopique  pratiqué  avec  un  soin  sufllsaiity  doane  to^iésttlUts  letphtscoe- 
cluants,  à  cette  seule  condition  que  la  viande  d*un  seul  porc  ait  été  employée  pour  la  con- 
feclioa  des  pièces  de  charcuterie  examinées.  Les  hachis,  saucisses  et  autres  préparations  du 
même  genre,  où  plusieurs  viandes  sont  mêlées,  peuvent  n'offrir  à  Tobservateor  le  plus  cons- 
ciencieux dans  les  investigations  répétées  que  des  Oragments  provenant  de  porcs  sains,  tandis 
que  les  parties  infectées  lui  échapperaient. 

L'utilité  évidente  de  l'inspection  des  viandes  de  porc  par  le  microicope  a  décidé  ploiieQrs 
gouvernements  ou  provinces  de  l'Allemagne  à  la  rendre  obligatoire.  Elle  fonctionne  à  ce 
titre  en  Hanovre,  en  Brunswich,  à  Magdeboorg,  à  Gbrlitz,  etc. 

Sor  presque  tous  les  autres  points  de  l'Allemagne  du  Nord,  les  birKiefaero;  qui  smil  en  nêne 
temps  charcutiers,  annoncent  au  pu^blic  qu'ils  font  visiter  leurs  viandes  aivoc  soin.  Mais  nu 
te!  examen  ne  peut  offrir,  pour  la  plupart  du  temps,  aucune  sécurité. 

L'inspection  obligatoire  est  seule  sérieuse.  On  lui  reproche  la  difficulté  de  son  organisa- 
tioû  dans  les  vastes  proportions  quelle  exige,  et  l'impossibilité  de  demander  aux  inspecteors 
des  recherches  suffisantes  pour  constater  la  trichinose  chez  un  porc  très-peu  infecté. 

Ces  deux  objections  reposent  sur  des  fondements  sérieux  ;  mais  il  reste  encore  k  l'iaspec- 
tion  obligatoire  tant  d'avantages,  que  MM.  Delpechet  Reynal  n'hésiteraient  pas  à  la  con- 
seiller dans  un  pays  contaminé  de  trichinose. 

Ils  n'hésitent  pas  non  plus  à  la  repousser  pour  la  France,  où  aucun  cas  de  trichinose 
humaine  ou  porcine,  né  d*une  manière  certaine  sur  le  sol  même,  n'a  encore  été  constaté. 

Malgré  les  craintes  exagérées  qui  se  sont  récemment  produites,  ils  affirment  riaunanité  de 
notre  territoire  en  se  basant  sur  les  considérations  suivantes  : 

La  trichinose  hjjmaineesl  une  maladie  trop  facile  à  reconnaître  maintenant  poviT  qa'vjcnni 
exemple  en  eût  pu  passer  inaperçu  dans  ces  derniers  temps. 

En  Allemagne,  où  elle  règne,  on  constate  l'entrée  assez  fréquente  dans  tes  hôpitaux  (fe 
malades  atteints  de  cette  affection  à  l'état  aigu.  Ils  ont  été  au  nombre  de  13  àMagdebourg 
pendant  Pannée  1865  (Nesemann).  tJn  seul  a  succombé. 

donnés  aux  cholériques.  On  nous  aocosi^d'dlQgai  iâléiesaés,  de  camaraderie,  et  une  contre- 
manifestation  est  provoquée  en  faveur  de  quLde  droit  pour  en  contrebalancer  l'effet.  En 
vérité,  c'est  donner  une  importance  exagérée  à  une  simple  nouvelle,  et  bien  mal  connaître 
et  comprendre  le  naïf  chroniqueor  que  d*ajouter  tant  de  portée  à  ses  modestes  paroles.  Et 
pourquoi  négliger  ainsi  le  commencement  de  sa  Chronique  et  ne  s'arrêter  que  sur  la  fin?  ti 
y  aurait  mis  du  moins,  convenez-en,  esprits  prévenus,  du  peu  pltls  d^adresse  on  de  naliee 
en  cas  d'entente.  Et  autrement,  que  vouliez-vous  qu'il  fit  7  La  nouvelle  étuli  trop  intéres- 
sante pour  la  laisser  passer,  et,  dans  l'ignorance  de  tous  les  faits  particuliers  de  la  cause,  H 
n'en  pouvait  attribuer  le  mérite  dislributif  à  tous  les  ayants  droit!  fl  Ta  tk\i  pour  f un  d'eux 
dans  la  mesure  des  convenances  confraternelles,  comm^  il  eût  été  heureux,  mieux  Instrait, 
de  le  faire  indistinctement  pour  tous. 

Pourquoi  donc  se  blesser  d'un  pareil  procédé  et  récriminer  contre?  De  ée  qa^un  confrère^ 
usant  de  son  droit,  a  recours  à  la  Presse  pour  faire  connaître  un  grand  fait  public,  faul-il 
s'en  plalodie?  II  n'y  a  là  rien  que  de  louable,  et  il  serait  à  désirer  que  tous  les  médecins 
comprissent  souvent  mieux  leur  devoir  à  cet  égard  sur  tous  les  incidents  sdentiflques  et 
professionnels  dont  ils  sont  témoins.  Leur  crédit  ne  pourrait  que  s'en  augmenter.  La  Presse 
est  un  pouvoir  dont  ilis  ne  savent  pas  toujours  user  ni  profiter  à  temps.  Aussi  que  Tun  d'eux, 
en  la  servant,  en  reçoive  quelque  hommage  public,  on  en  médit  et  on  le  jalouse.  Qaoi  de 
plus  injuste?  Si  les  faits  avancés  sont  exagérés  ou  erronés ,  redressez-les  publiquement,  à  la 
bonne  heure  ;  réfutez  Jes  opinions  fausses,  discutez  les  arguments,  rien  de  mieux  ;  telfessont 
les  exigences  actuelles  de  la  vie  médicale,  scientiGque,  éomme  la  veut  noire  époque  de  pro- 
grès et  le  triomphe  de  la  vérité  sur  Terreur.  Mais  se  blesser  d'une  initiative  que  Ton  n'a  pas 
BU  prendre,  c'est  montrer  unç  susceptibilité  sans  fondement  et  tout  à  fait  exa|érée. 
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'  tesatrtbphls  de  malades  morts  d^aulres  maladies  monfrent  en  outre  un  grand  noÉnbre  de 
tiMiibdses'andehéës-gnériea  par  renkyslemenl  des  parasites.  La  proportion  en  est  de  A  à 
e-pèqr  éjW  avtfljpBîes  à  Leipiig^  diaprés  Wagner. 

Quoique  la  trichinose  ne  soit  réellement  connue  et  étudiée  que  -depais  1860,  on  peut 
déffiéâtrer  qn^elto  éiMe  depuis  longtemps  en  Allemagne.  Ainsi  Ton  remonte  à  des  faits 
in^6ot«slibletf  d«  ctftté  maltféRe  datant  de  I8û5  (iangeiibeelc  et Vircliow)  et  de  1868  (Wagner). 

"Men  de  si?mMabIé  ne  se  rencontré  en  France,  ni  la  trichinose  afguê,  ni  la  trichinose  gué- 
rie, ni  1^8  commémoratifs  de  la  trichinose  ancienne. 

'be  pltfs,  dans  leà  pays  où  elle  régne,  les  rats  des  clos  d^équarrissage  et  des  abattoirs  sotit 
chargés  d.e  triçhinç^,  comme  cela  résulte  de  recherches  encore  inédites  de  Leisering,  de 
D'résïe;  etde  feéile's  qui  à'nl  été  taifes  sur  sa  dén(iande,  iJVugsbourg,  par  Adam,  et  à  Vienne, 
par  hdlî.  ' 

Ces  animaux,  examinés  à  Paris  par  MM.  Delpech  er'Keynal,  depufs  leur  retour,  ne  pré- 
sentent aùëûne  tracé  de  trichines,  non  plus  d^ail^ors  que  les  porcs  quMls  ont  aussi  examinés. 

l\  n*y  a  donc  rien  de  commun  entre  l'Allemagne  du  Nbrd  et  la  France  à  ce  point  de  vue, 
etileû  ne  J!^stifte  jusqu'à  présent  les  terreurs  qui  ont  amené  une  certaine  diminution  dans 
lé  eonsommatfon  de  la  viande  de  porr. 

"^Les  auteurs  du  rapport  vont  plus  loin  :  ils  affirment  qu*il  ne  pouvait  en  être  autrement,  et 
qu**}!  en  sera  de  même  dans  l'avenir  sî  les  habitudes  actuelles  des  populations  françaises  ne 
viennent  pas  à  se  modifler. 

La  coutume  de  bien  cuire  la  viande  de  porc,  qui  est  générale  dans  notre  pays,  aura  toujours 
pour  conséquence  d'empêcher  la  généralisation  épidémique  de  la  trichinose.  Tout  au  plus 
poxrrra-t-on  observer  des  faits  isolés  ou  restreints.  MM.  Deipechel  Reynal  appuient  celle  opi- 
nion sur  des  faits  dont  ils  ont  été  témoins  dans  ie  cours  de  leur  mission. 

En  Allemagne,  au  contraire,  les  ouvriers  et  les  habiiants  des  campagnes  mangent  encore 
habituellement  de  la  viande  crue,  entière  ou  hachée,  ou  des  préparations  qui  n'ont  subi  que 
pendant  quelques  instants  Taction  dé  fa  fumée,  et  dans  lesquelles  les  trichines  sont  encore' 
vivantes.  . 

t^ar  tdus  ces  motifs^,  lesaateursdu  rappoK  regardent  Tinspection  microscopique  obliga- 
toire comme  inutile  en  France.  Ils  proposent  toutefois,  dans  un  but  d'étude  et  de  contrôle 
définitif,  d^élabtir,  dan«  quelques  ville»  pourvues  d'abattoirs  et  sur  des  points  variés  du  ter- 
liMre,  un  service  d'examen  par  le  microscope. 

-  Le  cesur^le  foie,  tes  reins,  le:  berveau,  la  graisse,  le  lard  gras,  ne  contiennent  jamais  de' 
trfelihies.  Lerplns  craintifs  peuvent  d^nc  employer  ces  parties  sans  la  moindre  appréhension. 

'  La  tempéMtovegéaféralement  considérée  en  Allemagne  comme  donnant  toute  certitude  de 
— = — i^^— ii*»^^— ^^ ■ 

€e  JMiuvoif  de  la  Presse  est  ^  grand,  qtî'à  défaut  même  des  communications  directes  de 
tous  les  intéressés,  Oetle  de  M.  Garadec  aura  servi,  en  éclairant  le  public,  à  leur  faire  rendre 
la  Justice  qtd  leur  est  due  dans  la  distribution  des  secours  et  le  dévouement,  les  Iumière£f 
ml^'au  Service  des  cholériques.  D'ailleurs,  M.  Garadec  n*a  jamais  prétendu  au  monopole  dé* 
ces  soins,  comme  en  témoignent* les  passages  suivants  de  la  lettre  qu'il  nous  écrit  à  ce  sujet  : 
'  «  Il  n^y  a  donb  à  attribuer  une  part  exceptionnelle  à  personne,  et  11  faut  mettre  tout  le 
monde  au  même  niveau,  parce  que  chacun  ici  a  également  accompli  son  devoir. 

'  «  Je  regrette  Wvemenl  qu^avec  une  bienveillance  exagérée  vous  m'ayez  fait  dans  la  bataille 
une  position  infiniment  trop  belle,  que  je  ne  saurais  accepter.  Soldat  obscur  comme' beau-  ' 
coup  d^un^tres,  j'ai  combattu  notre  puissant  et  invisible  ennemi  avec  les  armes  que  je  Terai 
btentôt  éonnaltrêf  dans  I'Unton  Miêoicale  ;  mais  je  n'ai  la  prétention  d'avoir  dépassé  qui  que 
ce  Boit,.et  je  désire  garder  mon  rang.  » 

S'ïïy  a  eu  fktite  on  exagération,  la  voilft  donc  réparée,  et  j'espère  à  la  Satisfaction  de  cha- 
cqh,  mêfBBe  à  la  mieËne,  car  ma  petite  noie,  en  provoquant  tout  ce  bruit,  et  notamment  les 
témoignages  si  flatteurs  de  gratitude  exptimés  par  Tautoriié  municipale  au  chef  du  Service 
de  santé  de  la  marine  et  au  Président  de  rAssocialion  locale,  a  obtenu  la  plus  douce  justifl-  ' 
catiqti'qol  ^trvalt  lai  échoir.  Je  n*ài  ainsi  qu^&  m*en  applaudir. 

•^  C*ési  avec  non  moins  de  satisfaction  que  noîis  enreçistrons  une  récfamalton  de  priorité  * 
concernant  la  découverte  de  Pagent  prodacieur  des  fièvres  înterralllenies  du  professeur 
SallSbtrry publiée  dates  Fàvanf-^dernier  numéro.  Il  n'en  doit  jamais  coûter  d'avouer  son 
ignoiianee'^nr  réparer  une  erreur,  une  omission;  elle  est  encore  plus  pardonnable  que  la  * 
mauvaise  foi,  la  partialité.  Nous  la  réparons  ici  d'autant  plus  volontiers  qu'elle  a  pour  objet 
le*  irafiilt  tt*tin''ëôDfrère  labdrteuxet  distingué,  M,  le  docteur  J,  Lemaire,  Pauleur  ^u  Traité 
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)a  mort  des  trichines,  est  de  60*  R  (75*  C),  à  la  condition  que  toale  U  firofondeur  de  U viande 
en  ait  été  pénétrée.  Gest,  après  expérience,  le  chiffre  qu'adoptent  MM.  Delpech et RefnL 

A  plas  forte  raison  afflrtnent-ils  qne  rébullitioo,  eontinnée  pendant  un  temps  saiiiiit,  In 
fait  infaiilibiement  périr. 

La  salaison  prolongée,  et  qni  a  envahi  toale  Tépaissenr  de  la  viande,  produit  le  méaie 
résultat,  d'après  tous  les  observateurs.  Il  en  est  de  même  d'une  temigation  chauds  ds  fiogt- 
quatre  heures  au  moins,  tandis  qu'une  fumigation  froide  de  plusieurs  jours  les  laisse  eocoïc 
vivantes. 

Il  y  a  tout  lieu  de  penser  qu'elles  sont  mortes  dans  des  saucissons  fumés,  même  à  froid,  et 
longuement  conservés. 

Toutefois,  comme  des  incertitudes  peuvent  eiister  sur  la  provenance  et  la  UricatioD  ploi 
on  moins  soignée  des  préparations  diverses  de  viandes  de  pore  salées  et  fumées,  il  îA  piofl 
sage  de  leur  faire  subir  la  cuisson  comme  aux  viandes  fraîches. 

Les  auteurs  du  rapport  étudient  I^origine  de  la  tridiinose  chez  le  porc,  seulesource  decelte 
maladie  pour  Tbomme.  Ils  eu  admettent  trois  causes  : 

Les  porcs  mangent  les  corps  absndonnés  sur  les  fumiers  oo  dans  les  champs,  des  rais,dei 
chats,  des  hérissons,  des  fouines,  que  l'on  trouve  naturellement  trichines  sans  qa'oouche 
jusqu'à  ce  jour  de  quelle  manière  ils  contractent  la  trichinose.  —  Ils  mangent  les  excrémeDis 
des  antres  porcs  ou  ceux  de  Thomme,  récemment  nourris  de  chair  trichinée  et  rendant  iwc 
leurs  matières  des  femelles  fécondées. 

Ces  différents  faits  sont  établis  par  des  recherches  directes. 

Il  y  a  lieu,  suivant  ie  rapport,  de  prendre  tous  les  soins  possibles  pour  enibnir  et  aïeux 
encore  brûler  les  restes  des  animaux  ci-dessus  indiqués,  et  des  rats  en  particulier,  et  pour 
détruire  ces  derniers  plus  activement  que  jamais. 

Des  expériences  sont  nécessaires  pour  arriver  à  hi  découverte  des  mofens  enratiis  de  U 
trichinose  et  pour  élucider  certains  points  de  son  étude.  Oo  doit,  toutefois,  recommander  de 
la  manière  la  plus  pressante  aux  expérimentateurs  d'enfermer  avec  soin  les  chairs  tricbioées* 
et  de  détruire  par  le  feu  tout  ce  qni  aura  cessé  d'être  un  objet  utile  d'examen. 

Un  morceau  de  chair  trichinée,  abandonné  au  hasard,  peut  infecter  ua  rai,  le  ni  os  forCf 
et  ce  dernier  devenir  l'origine  d'accidents  graves. 

Il  y  aurait  lieu  de  répandre  parmi  les  agriculteurs  la  connaissance  des  précaoiloos  qsi 
doivent  être  prises  pour  éloigner  autant  que  possible  des  porcs  pendant  l*élevage  les  cbanees 
de  contracter  la  trichinose.  Ces  précautions  sont  :  la  stabolation,  le  choix  et  la  cnissoB  par- 
faite des  viandes  qu'on  fait  entrer  dans  leur  alimentation  ;  la  destruolioaL  des  rats  et  celle  des 
restes  des  petits  animaux  carnivores  qui  habitent  les  campagnes;  le  soia  de  ne  pas  laisser  à 

de  Cacidê  phéniquê,  auquel  nous  laissons  la  parole  pour  éclairer  l'histoire  de  cette  qaistioB* 

«  ....  £n  1861  je  démontrais  au  Muséum  de  Paris,  à  MM.  le  professeur  Gratiolet,  le  doc- 
teur Sénéchal  el  Desmarets,  aides-naturalistes,  que  les  gu  qui  se  dégagent  au  matièresen 
putréfaction  avancée  contiennent  toujours,  dans  la  vapeur  d'eau  qui  les  aocompagne,  soit  des 
spores,  soit  d'autres  corps  reproducteurs  de  microphytes  et  de  microzoaiies.  Il  soi&t  de 
condenser  cette  vapeur  par  le  froid  et  de  l'examiner  au  microscope  pour  faire  cette  démon* 
stration. 

«  Je  publiai  le  résultat  de  ces  premières  recherches  dans  le  MotuieuricimUifgm  do  docteor 
Ouesneville  en  1862,  numéro  du  15  octobre.  Je  me  servais  de  cette  découverte,  dèsceiu 
époque,  dans  ledit  journal,  pour  soutenir  que  les  miasmes  qui  donnent  naissance  aux  fièna 
palustres,  etc.,  sont  des  êtres  vivants.  Ce  travail  est  reproduit  dans  la  première  éditioo  de 
mon  livre  sur  l'acide  phénique. 

«  En  186A,  quittant  ie  laboratoire  du  chimiste,  je  me  rendis  en  Sologne  avec  mon  aoii«K 
professeur  Gratiolet,  pour  répéter  mes  expériences  sur  les  miasmes  qui  se  dégsgeDt  des 
nombreux  marécages  de  ce  pays.  Nous  choisîmes  ceux  qui  sont  réputés  les  plus  malsau* 
par  les  habitants. 

«  Nous  condensâmes  à  l'aide  du  froid,  ù  un  mètre  au-dessus  du  niveau  des  marécages,» 
vapeur  d'eau  qui  s'en  dégageait  ;  nous  l'examio&mes  iUicè  k  l'aide  de  nos  sens  et  des  papiert 
réactifs,  puis  enûn  au  microscope.  Nous  reconnûmes  qu'au  moment  de  sa  condensatioB,cs 
liquide  contenait  des  spores  sphériques,  ovoldales  et  fusiformes,  puis  un  grand  nosabieae 
cellules  pâles  de  diverses  dimensions.  Nous  y  trouvâmes  en  quantité  considérable  de  irH- 
petils  corps  semi- transparents  dont  j'ai  décrit  les  formes. 

«  Vous  trouvères  le  résumé  de  ses  recherches  avec  d'autres  non  rnoio»  inUressanles,  sor 
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ia  portée  des  poios  .les  enréments  des  autres  porcs  et  ceux  de  rhomme  ;  une  propreté  aussi 
complète  que  possible  des  élables. 

L'admiQislratioo  a  pensé  qu'elle  devait  publier  ce  résumé  analytique  du  travail  de  MM.  Del- 
pech  et  ReynaU  en  même  temps  qu'elle  appelle  le  comité  consultatif  d'bygiène  publique  à 
examiner  les  propositions  qui  s'y  trouvent  formulées. 


PATHOLOGIE  EXPÉRIMENTALE. 

»B  L'ASTHIIB  n  M8  »T8P1IÉHI  (<)  ; 

Par  M.  le  docteur  Sis ,  médecin  de  Tbôpital  Beaujon. 

Jamais  la  pathologie  et  la  eISnique  médicales  n'ont  reçu  de  la  physiologie  autant 
d'accroissements  et  Se  ctartés  qu'à  notre  époque.  Au  point  de  vue  de  la  science,  un 
eiècle  semble  s'être  pressé  dans  ces  vingt-cinq  dernières  années  de  merveilleux  tra- 
vail. C'est  à  la  physique  dynamique,  c'est  à  la  chimie  organique,  c'est  à  l'histologie 
que  nous  devons  ces  progrès. 

On  pensera  peut-être  que,  lorsqu'à  la  Renaissance,  et  même  plus  tard,  sous  Tim- 
pnlftion  de  Yésale,  d*Bustachi,  de  Fallope,  d'Âselii,  de  Harvey,  etc.,  l'anatoroie  et  la 
physiologie  (tarent  créées  une  seconde  fois;  lorsque,  par  la  découverte  de  la  circula- 
tion do  sang  et  des  vaisseaux  lymphatiques,  le  galénisme  sembla  abattu  et  relégué 
dans  l'histoire,  la  médecine  fut  éclairée  de  bien  plus  de  rayons  nouveaux  qa'aujour- 
d'biri. 

Il  est  vrai,  tout  fut  renouvelé  alors,  mais  dan»  les  faits  expérimentaux  bien  plus 
que  dans  la  médecine  eUre-même.  Le  galénisme,  convaincu  d'erreur  physiologique  et 
scientifiquement  vaincu,  maintint  pourtant  sa  domination  clinique;  et  les  ap^lica* 
tîons  qu'on  fit  à  la  médecine,  des  découvertes  anatomiques  récentes,  n'introduis!* 
rent  guère  dans  la  pathologie  que  des  théories  fausses  et  grossières.  Cela  devait 
être,  puisque  Tanatomie  de  la  Renaissance,  et  jusqu'à  Bicbat,  ne  fut  encore  qu'exté- 
rieure; premier  dégrossissement,  ébauche  et  condition  de  l'anatomie  intérieure  dans 
laquelle  nous  pénétrons  chaque  jour  plus  profondément. 

(1)  Extrait  du  Nouveau  ûictionnaire  de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques,  publié  par  J.-E.  Bail* 
lièreetais. 

le  nême  sujet,  dans  les  Comptes  rendus  de  PAcadémie  des  sciences  (séances  du  17  et  du 
S9  août  186A).  Ten  ai  donné  un  extrait  dans  la  seconde  édition  de  mon  livre  sur  l'acide  phé« 
nique,  pages  188  et  suivantes  et  page  8^. 

«  J'aurais  beaucoup  de  choses  à  dire  à  propos  du  travail  dont  vous  rendez  compte  ;  mais  je 
les  réserve  pour  un  assez  long  mémoire  sur  les  microphytes  et  les  microzoaires  pour  lequel 
je  réunis  depuis  plusieurs  années  de  nombreux  matériaux. 

«  J'ai  seulement  voulu  vous  démontrer  que  Thonneur  de  cette  découverte  n'appartient  pas 
an  professeur  Saiisbury*  J'espère  que  les  renseignements  que  je  viens  de  vous  donner  pour- 
ront servir  et  vous  éclairer  sur  ce  point. 

•  L'expérience  de  M.  Saltsbury  n'oifre  de  nouveau  que  la  constatation  des  mycrophytes 
dans  rexpectoration  des  malades,  il  faudra  maintenant  vohr  si  Texpérience  conflrmera  cette 
asserlion  do  savant  professeur. 

«  Recevez^  etc.  J.  Lbm airx.  » 

Lapriorité  de  la  découverte  est  ainsi  incontestable.  A  la  France  en  revient  Thonneur  tout 
.  entier»  car  la  source  végétale  de  ces  spores  fébrigènes  se  trouve  résolue  négativement.  Que 
rioterprétatipu  patbogépique  s'en  confirme,  et  notre  savant  conapatriote  aura  acquis  de  nou-' 
veaux  droiis  à  la  reconnaissance  de  tous  les  anus  de  la  science. 

—  Rien  antrement  de  bien  saillant  ne  s'offre  en  ce  moment  à  l'horizon  départemental,  si  ce 
n^l  uae  nouvelle  ovariotomie  exécutée  à  Lyon  par  M.  Ollier,  et  suivie  de  mort  dix  à  douze 
heures  après.  La  séance  publique  annuelle  de  la  Société  de  médecine  de  cette  ville,  qui  a 
eu  lieu  le  19  février,  n'a  présenté  de  remarquable  qu'un  fiasco  complet  des  compétiteurs 
-aux  prix,  les  rapporteurs  ont  ainsi  été  obligés...  acaâémlquement,de  traiter  la  question  ex 
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Or,  c'est  là,  c'est  dans  les  éléments  hlstoiôglqties,  vérllaUes  aMMês  dé  1^oi%ftftt* 
satîoD,  que  naissent  et  évoluent  toutes  les  actions  vitales.  L'étnde  des  masses  ne 
conduit  qu'au  mécanîcîsme  et  à  l'animisme  qui  est  son  coefficient  nécessaire.  L'étude 
des  éléments,  doués  chacun  à  Tinfini  d'une  vie  propre,  conduit,  au  contraire»  à  ce 
vitalisme  réel  et  définitif  dont  l'ancien  vitalisme  ne  fut  que  la  figure. 

On  ne  saurait  trop  le  rappeler  aux  adversaires  du  microscope  et  de  rhîslologîe, 
les  découvertes  anaton!tques  de  la  lleitaissance  n^outiien  dKmfil  de  vivant  et  de  vrai 
à  la  médecine.  La  découverte  de  la  cHHNilatîon  du  sang  elle-même^  qui  ne  fut,  avec 
Harvey  et  Descartes,  que  lA.ooQQai^saaee  exs^Qt^el  plua  complète  des  voies  méca- 
niques que  le  sang  parcourt,  et  point  la  théorie  physiologique  de  cette  grande  fonc- 
tion, la  découverte  de  la  circulation  n'a  enfanté  pour  la  médecine  que  des  erreurs 
déplorables.  Séparée  de  l'idée  d'hématopol^»  qui. ne  forme  «veceliê  qu'an  seul  et 
même  fait  physiologique,  elle  réduit  U  elrouUUon  à  im  problènie  d'hydraulique  que 
les  expérimentateurs  ont  facilement  épuisé  pour  n'arriver  qu'à  des  eenchielons 
vaines  en  théorie  et  nuisibles  en  pratique. 

L'anatomie  a  donc  trouvé  ses  voies  et  la  physiologie  à  aa  suite;  tell^aseot  à  sa 
suite,  qu'on  peut  prévoir  le  jour  où  i'anatomie  et  la  physiologie  ne  feront  pas  deux 
choses;  où  la  connaissance  de  la  fonction  se  confondra  avec  celle  de  ranatomie 
d'évolution  de  l'organe;  le  jour  où  l'histologie  pathologique  d'évolution  et  la  ma- 
ladie formeront  une  seule  description  comme  ils  ne  font  ^u'un  seul  et  indivtsiUe 
processus. 

Quelle  distance  parcourue  depuis  trente  à  quarante  ans,  alors  que  chaque  oooclu- 
sion  tirée  d'une  découverte  anatomo*palboiogiqoe  était  un  contre*8eos  en  pathologie 
et  en  clinique!  Cette  situation  sans  vérité  ne  pouvait  continuer.  C'est  aloie  qu'on 
vit  la  génération  médicale  à  laquelle  j^appariiens,  se  dégoûter  d'anatomte  patholo- 
gique et  déclarer  que  l'étude  des  altérations  anatomiques  ne  mérite  quH»  inftéiét 
seotodaipe,  parce  qu'elles  nesontpias  la  maladie,  maiS' son  effet'eteomme  5<>iii«b- 
qnat.  C'était  le  pendant  do  ce  prîsoipe  des  vitalistes  de  l'ancien  régime,  en  vertu 
duquel  l'étude  de  l'anafomie  est  presque  inutile,  paroe  que  l'organisme  n'est  pas  la 
cause  de  la  vie,  mais  son  effet  et  son  produit,  et  parce  <|ue,  à  l'aspect  d'un 'Orgade, 
l'utérus  ou  le  cerveau,  par  exemple,  il  serait  impossible  de  déterminer  à  priari 
leurs  fonctions;  propositions  aussi  absurdes  que  celles  de  l'école  adverse,  lorsqii'elle 

prôfiéso;  M.  Perroud  :  Dis  mmUuUes  irmumisêibUs  dt  la  mère  vu  faiu$'$t  Têdpr^^mmM^ 
et  M.  Fernind  :  On  maladisi  ritultûnê  de  la  fabricûiian  de  VanUine  et  de  «ej  YM^'tjtfs  nfoes- 
tioDB  des  plus  intéressantes  qui  oot  motivé  un  eipoié  classiqae  de  Télatdela  8ttenoe<ca  ce 
qui  les  concerne. 

•  Le  concours  pour  deux  places  de  médecia  à  THôtsl-Dieu  a*est  également  tanmoé  le 
2  mars  sans  incident  notable  par  la  nomination  de  Mil.  Tcipier  et  Mayel.  Qoelre  coacar- 
reots  s'étaient  seulement  présentés.  Uoe  prochaine  victoire  est  ainsi  réservée  aui  denraatres. 

Seale  llnstitatian  de  nouvelles  Facultés  est  partout  le  thènie  iDYariabledes  feoiflee  pério- 
diques. Lyon  médical  s'en  occupe  surtout  avec  unsèie,  QDe.coDStanee  dignes  de  soooès.  fit, 
û^'UÀU  sMl  est  donné  suite  à  ce  projet  de  création *de  Facultés  départementales,  la  sesonde 
ville  de  France  ne  peut  manquer  d'an  proûtar.  fille  est  au  premier  laag.  Lafleeende  platfi  à 
accorder  se  discute  entre  Bordeaux  et  Toulouse,  et,  pour  quiooiMalt  randeBne> capitale  des 
capitouUy  le  ehoix  n'est  pas  douteux.  Toulouse  remporte  par  sa  poaîUoiiTfèagiapliiqiie 
autant  que  par  le  succès  de  ses  autres  Facultés,  notamment  celle  de  droit  et  celui  de  l*iooie 
"de  mïd^ctne.  Une  faculté  ne  t>oar^ait  i)ue  l'augmenter  en  ^ttiranfun  certain  MÉitee^d'étiH 
'diants  ésf^sgnols.  Des  diverses  raisons  invoquées  à  l'appui  de  «éliedéttMfMe,  Mle^  ri^ 
jias  Ta  moins  importante,  ear  c'est  beaucoup  que  de  répandre'<à  ^6Ittdj$er1es  pHlMlj|MB>et 
les  doctrines  de  notre  enseignement  C'est  laÉieilleurettétlieded^attglMnleriiélye^iaMce 
ioténlationale. 

En  présence  des  doutes  qui  s^élôvent  sur  celte  création  de  FeenUés^nouvellas^àè^siiit 
Inopportun  de  pousser  plus  loin  les  droits  comparatifs  de'Nanies»^iillettMaBMille,^{l6iflif, 
Limoges,  Nancy,  on  toute  attire  fioole  secondaire  à  en  devenir  le  siège ,  (puiiqDe 'teoles 
pétitionnent  également  4  cet  effeU  Suivant  Tordre  logique»  «e  serait  i'tepreakaiM^Amtt* 
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jiféteod  que  ra?9arâaUon  est  la  cause  de  la  vie,  et  les  lésions  aAatomiiiues  les 
•oiuses  des  maladies.  Oa  m  pourrait  plus  dire  cela  .aujourd'hui  qu'on  assiste,  pour 
ainsi  dire,à  la  oaiasauce  simuUaaée  du  symptôme  et  de  la  lésion.  Et  d'ailleurs,  ces 
deux  choses -sont-elles  différâtes  au  fond?  Le  symptôme  n'est-il  pas  une  lésion,  ei 
oelle-ci  ,un  .symptôme?  Mais,  il  y  a  quarante  ans>  on  ne  faisait  guère  encore  que 
yanatomie  pathologique  des  masses  et  à  coups  de  scalpel,  anatomie  d'équurrisseur 
quhest  à  rblstoLogieaotuelle  oe  que  la  géographie  est  à  la  géologie.  Aujourd'hui,  on 
peut  professer  l'identité  de  la  lésion  et  du  symptôme,  et  n'en  être  que  moins  iatro- 
mé^aoicieQ  et  plus  vitaliste. 

Ce  progrès  a  relanti  dans  la  physiologie  expérimentale.  Basée  ^ur  cette  anatomie 
anUmécaDîqjiei^'oa  appelle  l'histologie,  la  physiologie  est  devenue  aussi  plus  vita- 
liate.  Les  rappojrt^  qu'elle  a  eontractés  avec  l'aqatomîe  comparée  et  l'embryologie 
ont  achevé  de  la  pkcer  à  son  véritable  point  de  vue,  qui  est  celui  de  la  vie  propre 
de  chaque  partie,  à  l'inftni.  Comprise  ainsi,  ou  seat  qu'elle  s'approche  de  plus  en  plus 
de  la  médecine,  et  elle  le  sent  si  bien  elle-même  que,  pour  montrer  à  <quel  poipt  elle 
'  lui.  est  unie  et  oéoessalre,  elte  s'applique  à  reproduire  artificiellement  dans  ses  labo- 
ratoires sous  Ije  nom. de  pathologie  expérimentale^  ces  diverses  familles  de  modes 
d'existence  altérée  qu'on  appelle  des  maladies.  Elle  y  réussit,  mais  quant  aux  genres 
seulement  et  non  quant  aux  espèces,  parce  que,  s'il  est  vrai  que  les  lois  gépéralee  de 
Ja  vie  restent  les  mêmes  dans  les  deux  ordres  de  faits,  il  est  vrai  aussi,  que  la  faiblesse 
«et  l'allération  spontanées  qui  constituent  la  maladie,  introduisent  et. greffent  dans 
l'organisme  livré  à  ce  travail  rétrograde  et  destructeur,  des  activités  et  des  processus 
.mi.^imeris  que  l'oxpérijiaentaUon  ne  peut  jamais  imiter  spécifiquement  ni  exacte- 
.  iineot  reproduire. 

Il  est  de  bon  goût  aujourd'hui,  dans  les  régions  de  la  science  officielle,  de  dédal- 

igfier  reipérimeatatioa  physiologique  .appliquée  à  la  médecine,  ou  la  pathologie 

.  eaperioieatale,  quin'est  pouctant,  comme  on  vient  de  le  voir,  que  l'art  de  créer  des 

.  Mladies  fiidicesot  d'imiter  les  maladies  proprement  dites,  non  pasdans  leurs  alté- 

.  salions  .pafticMillèrosi  et  spécifiques,. mais  dans  le  mode  de  formation  .et  l'onchaine- 

inent  géôér.al  de  leurs^symptômes. 

4jefl  oréfloxjons  me  sont  inspvfées  par  l'ouvrage  de  M.  le  docteur  Sée  .que  j'ai 
annoncé  en  tête  de  cet  article. 

Motgéoéraiede  l'àssomMion  des  médecins  de  PraBcea  tr4Dcher  la  question,  d'autant  plus 
>^o  les  réformes  de  i^f^iaroioe  font  d^tjA  partie  de  son  prograniBie  et  que  celle  de  renseigoe- 
^ment  s'y  lia  éimlteineiiuatais  on  prétend  que  <  tant  de  liberté  ae  saurait  nous  convenir,  et» 
per  prndenoe,  ooinona  en  refuse  rasage. 
Il  ft'estpontF^tre  pas  sans  utilité  de  reppoler,  à  cet  égard,  les  iotéressaoles  lettres  adj^- 

-  «éea  à  M;  J.  Simoo,  par  M*  le  docteur  DelvaiUe  (de  Bayonne^*  Sur  Cexercice  de  la  médmine 
.  ti'Ut.9éfarwmià  y  aipp^rip-^  dont  il  veste  encore  quelqoes^xemplairea  à  la  libraifieGeraier- 
,  Ba^iyèrcPoof  seox  qui  iSo  proposent  de  prendre  part  au  débat,  soit  pour  parler,  soit  pour 
^)éGOQtiir»  n'est  on  nmnen^  des  plus. nécessaires,  rappelant  avec  ordre  et  précision  toutes  les 
-raisons  produites  pour  et  cootre  les  divers  projets  éosiSidepuisla  loien  \igiieur.  Sous  une 

formoattm  jabte^  il  en,  pnéseale  toi  fort  et  le  Wble«  etipermet  a  cbaoon  de-ee  foiner  «ne  con- 

««MientiéalaiMe.  On  Jie.pent  troover  un  .aieiUeur guide. 

-^  La  upataHim  deahi^pilaox  se  rallftcho  aussi  à  ceUe  de  reaseîgaeinent,  car  celoiHsi  nasau- 
*(rait«xlstersa«i.«Mix4à.-Mur  perasMiel  «médioal.aiiUuit  que  leur  situation,  leur  aoi^oage- 

ment,  leuntpâciayaaHoDiMMontdes  ooBditioBSriosépofables.  Oo  s'étonne  donc  qu'à  la-go- 

ciété  de  médecine  de  Bordeaux,  ce4te«coflysidésaUon  iiaportaatern'ait  pas  eu  sa  place  dans  la 
^oogue  âiscofrtionqai  viMil  de-proodre  fin  sur  ce  oo|€t,  à  propos  du  plan  Hl*édificatioo  d'un 

bospiceigénénU  laicavpagaocoinpffeBantla'llalernUé.  On  a  fait  valoir  toutes  les  raisons, 
>]iH)lnaeeUo*4à;  «tiO^ieadant^iqui  peut  mieux  l'appréoier  jQue  les  médecins  eux^mêipss? 
.'ITfaDiqiorter.lt  la/Campegneles  MpitouX'^pécîsux,  c'estion  ravir  renseignement  à  la  jeunesse 
-•«Uidieua8t'^t'4aririaaetdesriwiacestea<pltts  jécondosdes  prognès  de  la  science  et  de  la  pra- 

-  ligHeméAicale. 

De  même,  eaitte^iafa|it  P9S>  Ja  Me  dcicescenifes  d'instruction  d^  chefs  capables  d'en 


Digitized  by 


Google 


568  L'UNION  MÉMCALB. 


Les  Dictionnaires  de  médecine  qui  sont  actoeltement  en  voîe  depublicaUDD,  sertoit 
très-heureusement  à  Texhibition  des  progrès  de  notre  seience.  GesoeuTres  colleetives 
ont  déjà  reçu  plusieurs  expositions  générales  des  produits  de  la  scienee  médicale 
depuis  cinquante  à  soixante  ans.  Le  Dictionnaire  en  60  volumes,  ceux  qui  ont  para 
depuis  en  15  et  en  30  volumes,  ont  marqué  successivement  de  grandes  étapes;  mais 
la  marche  s'accélère,  les  produits  du  travail  nous  encombrent,  et  deux  dictionnaires 
ne  sont  pas  de  trop  aujourd'hui  pour  les  recueillir  et  les  mettre  soub  les  yeux  de  la 
génération  actuelle. 

A  peine  la  lettre  A  est-elle  terminée,  que  déjà  des  travaux  considérables  ont  vu  le 
jour.  L'article  Albuminurie,  dû  à  la  plume  savante  de  M.  Gublèr,  est  un  monoment 
de  science  avancée,  car  son  auteur  ne  se  borne  pas  à  tenir  les  lecteurs  au  ooorant  de 
ce  qu'on  sait  sur  ce  sujet  nouveau  qui  s'étend  tous  les  jours,  il  relève  les  ricbesses 
générales  déjà  amassées  sur  la  question  par  une  critique  et  des  vues  persomielles 
toujours  très-étudiées,  qui  posent  de  nouveaux  problèmes,  et  éclaireot  le  chemin  en 
avant  comme  en  arrière. 

Dans  la  publication  rivale,  M.  le  docteur  Sée  aborde  le  vaste  problème  de  l'asthme 
et  des  dyspnées  avec  une  méthode  neuve,  une  foi  et  des  convictions  séduisantes,  une 
érudition  germanique  dont  il  se  sert  très-habilement. 

La  nouveauté  de  ce  travail  est  dans  deux  points  : 

1<»  Dans  une  étude  comparée  plus  positive  et  plus  scientifique  qu'on  ne  l'a  encore 
flaite,  des  diverses  espèces  de  dyspnée  entre  elles,  et  de  chacune  d'elles  avec 
l'asthme; 

2<»  Dans  une  riche  contribution  de  la  physiologie  et  de  la  pathologie  expérimen- 
tales à  la  théorie  de  l'asthme  et  des  dyspnées,  c'est-à-dire  à  l'explication  de  renchat« 
nement  de  leurs  symptômes. 

Les  faits  cliniques  existent  par  eux-mêmes.  En  tant  qu'objets  immédiats  de  l'art» 
rien  ne  peut  se  substituer  à  leur  autonomie  ;  mais  ils  sont  en  même  temps  des  Wëté» 
riaux  et  des  problèmes  palpitants  pour  la  science.  Il  est  donc  très-heureux  que  odle- 
ci  les  ftisse  poser  devant  elle  ;  qu'elle  les  imite  par  l'expérimentation  sur  les  animanx, 
afin  de  les  étudier  et  de  les  retourner  à  son  aise  sous  toutes  leurs  faces,  afin  de  varier 
leurs  formes,  d'associer,  de  dissocier  leurs  phénomènes  à  volonté,  comme  il  n'est  ni 
possible  ni  permis  de  le  faire  sur  l'homme  sain  ou  malade. 

faire  connaître  et  apprécier  toutes  les  ressources  aox  élèves^Et  coniiBeil  o^esl  pisde  meiUeore 
garantie  à  cet  égard  que  le  concours  pablie«  on  se  demande  pourquoi  il  n'est  pas  institaé 
partout  pour  les  places  de  médecins  et  chirurgiens  des  hèpittoz,  comme  à  Paris,  Lyon,  Bor« 
deaux,  Toulouse,  Marseille.  L'administration  de  LiHe,  qui  semblait  marcher  aussi  dans  celle 
voie  en  consentant  à  ne  faire  ses  nominations  que  sur  une  triple  liste  de  trois  noms  présentée 
par  les  corps  savants  qui  pouvaient  le  mieux  lui  désigner  les  choix  i  fiûre  :  les  néde* 
dus  dès  hôpitaux»  TÉcole  et  la  Société  de  médecine,  vient  tout  à  eoop  de  revenir  sur  celle 
décision,  qui  date  à  peine  de  quelques  années,  sans  avoir  reçu  son  exéeiAlon.  Sons  le  piélexte, 
entre  autres  considérants,  «  que  ce  mode  de  nomination,  qui,  giice  au  clrcoo8lanees,.ji'« 
pài  encore  Hé  mise  en  pratique,  constitue  un  système  très-compliqué,  et  a  le  grave  inoonvé-' 
nient  de  circonscrire  le  pouvoir  absolu  que  Tadmlnistratiott  tient  de  la  loi,  »  elle  a  réaota,par 
délibération  du  80  décembre  dernier,  de  reprendre  tout  ce  pouvoir  dictatorial  qu'elle  afsît 
spontanément  résigné.  De  là,  grand  émoi  dans  la  corporation.  Il  y  a  là  one  cDntradielioo 
que  Ton  ne  s'explique  pas  et  un  obstacle  mis  indéfiniment  à  la  justice  disiritative  et  aepro* 
grès.  C'est  ce  que  M.  le  professeur  Wannebroucq  vient  de  démontrer  avec  force  et  vifdear 
dans  un  mémoire  spécial  inséré  dans  le  Bulletin  médicaL 

Contre  un  pareil  acte  de  défiance  envers  le  Corps  médical,  il  n'y  a  pour  lui  qu^une  pro« 
testation  digne  à  faire  :  c'est  de  s'engager  collectivement  à  n'aoespter,  è  l'avenir,  aoeoae 
place  de  médecin  des  hôpitaux  accordée  suivant  le  mode  arbîtrairs  résultant  de  la  délibéit- 
tion  sus-visée.  Le  droit  de  coalition  existe  ;  que  les  médecins  en  usent  suivant  la  loi,  et  Q 
faudra  bien  que  l'administration,  qui  en  dispose  à  son  bon  plairir,  compte  avec  eux.  L'Asso* 
dation  locale  leur  oflï*e  un  moyen  bien  simple  de  réaliser  cette  union,  cette  entente  Indis* 
pensable  à  la  sanction  de  leurs  droits  méconnus  et  vidés.  Qullsy  pensentl 
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Dans  les  Écoles  de  médecine,  la  chaire  de  physiologie  devrait  être  inséparable* 
ment  une  chaire  de  pathologie  expérimentale.  Ce  cours  servirait  de  transition  natu- 
relle aoi  cours  de  pathologie  et  de  clinique.  Dans  l'état  actuel  de  renseignement,  ce 
trait  d'union  n'existe  pas,  et  l'élève  ne  voit  que  des  rapports  très-éloignés  entre 
l'homme  sain  et  l'homme  malade. 

M.  Sée  n'a  pas  eu  peur,  et  il  faut  l'en  féliciter,  des  critiques  de  cette  école  rétro- 
grade qui  déguise  son  scepticisme  médical  sous  les  formes  d'un  respect  stérile  pour 
la  clinique  pure.  Il  a  largement  puisé  dans  la  physiologie  et  la  pathologie  expérimen- 
tales pour  éclairer  la  théorie  de  l'asthme,  en  distinguer  les  dyspnées  non  asthma- 
tiques, et  attribuer  celles-ci  à  chacune  des  affections  si  nombreuses  auxquelles  elles 
se  rattachent.  Il  en  a  fait  autant  pour  la  thérapeutique,  cherchant  à  distinguer  par 
la  toxicologie  expérimentale  le  mode  d'action  et  le  siège  électif  des  divers  agents 
de  la  matiëre  médicale  qu'on  emploie  avec  plus  ou  moins  de  succès  contre  l'asthme 
et  les  dyspnées. 

Ceux  qui  vantent  l'observation  clinique  pure,  qui  en  bannissent  la  physiologie  et 
la  pathologie  expérimentales,  ne  semblent  pas  se  rappeler,  que  si  la  clinique  avait 
toujours  voulu  se  murer,  comme  ils  le  lui  conseillent,  la  médecine  en  serait  restée  à 
cet  art  grossier  qu'on  nomme  l'empirisme  primitif. 

Or,  cet  empirisme  n'a  existé  et  n'existe  nulle  part  en  fait  chez  les  esprits  cultivés. 
Ce  ne  fut  jamais  qu'une  prétention  systématique  du  scepticisme,  et  d^à,  par  consé- 
quent, un  commencement  de  science. 

La  médecine  ne  devient  et  ne  peut  devenir  une  science  positive,  que  lorsque  la 
physique,  la  chimie,  l'anatomie,  la  physiologie  s'unissent  pour  l'éclairer  dans  la 
mesure  de  leurs  rapports  avec  elle. 

Pour  ne  prendre  qu'un  exemple,  ne  sont-ce  pas  ces  sciences  qui  noua  ont  donné 
notre  séméiologie  si  précise  ? 

Quoi  qu'il  en  soit,  les  déclamations  des  faux  conservateurs  n'y  feront  rien;  et|a 
physiologie  et  la  pathologie  expérimentales  continueront  à  éclairer  la  clinique  sans 
eux  et  malgré  eux. 

Si  dans  les  premiers  moments  de  ce  progrès  il  y  a  des  engouements  et  des  abus 
inévitables,  la  raison  médicale  saura  bien  rejeter  l'excès  pour  ne  s'assimiler  que  les 
matériaux  de  son  véritable  accroissement. 

-«  LMoslitution  de  la  Société  de  climatologie  algérienne  a  donné  une  nouvelle  impulsion 
aux  travaux  sur  ce  sujet  De  tontes  les  parties  de  la  colonie»  des  mémoires  lui  sont  envoyés, 
dont  plasienrs  ont  déjà  reçu  la  couronne  académique,  de  manière  à  pouvoir  en  établir  bien- 
tôt la  climatologie  locale  et  générale.  M.  le  docteur  Puzin,  médecin  colonial  à  Gastiglione, 
décrit  ahisi,  dans  un  article  remarquable»  les  conditions  climatériques  de  cette  localité 
située  sur  la  côte  méditerranéenne  et  les  villages  environnants.  A  en  juger  par  cette  descrip- 
tion élégante,  rien  ne  semble  plus  riant  et  pins  favorable  pour  les  valétudinaires  phlhisiques 
que  le  séjour  de  ces  localités.  Une  végétation  plantureuse  et  Téolat  du  soleil»  une  atmosphère 
marine  apportée  par  les  brises  de  la  Méditerranée»  avec  une  température  égale,  Tabseniïè  de 
marais»  des  eaux  potables,  claires»  limpides»  calcaires,  des  viandes  de  boucherie  et  du  gibier 
en  abondance,  sont  sans  doute  des  conditions  favorables  au  séjour  des  malades,  mais  il  n'y 
a  rien  là  de  spécial  pour  les  tuberculeux;  combien  de  sites,  de  localités  pourraient  être 
invoqués  au  même  titre!  Quelques  exemples  d'amélioration  soutenue,  d'arrêts  prolongés» 
sinon  de  guérison,  seraient  bien  plus  convaincants.  Des  faits,  des  faits,  ne  cesserons-nous  de 
répéter  en. ce  qui  concerne  ce  sujet,  car  c'est  le  meilleur  critérium  de  ces  stations  sanitaires 
et  le  meilleur  prospectus  pour  y  attirer  les  malades. 

C'est  ce  qu'a  parfaitement  compris  le  docteur  Hameau,  dans  l'intéressant  mémoire  qu'il  a 
adressé  à  la  Société  de  médecine  de  Bordeaux,  sur  Vinfluence  du  climat  d*Arcachon  dans 
quelques  maladies  de  la  poitrine.  Sur  39  observations,  il  a  obtenu  8  gaérisons,  18  améliora- 
tions; 3  décès  avec  action  bienfaisante  du  climat»  7  avec  action  nulle  ou  aggravante,  et 
3  phthisies  galopantes.  A  la  bonne  heure!  voilà  des  faits  qui  peuvent  encourager  à  tenter 
répreuve  de  ce  climat. 

Un  fait  frappe  dans  ce  tableau  statistique»  dit  M,  de  Biermont»  rapporteur  de  ce  mémoire  i 
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liais  je  trie  bâte  de  donner  iti  nn  speeimei^  de  palliologîe  eipMatoUde  en  cipo- 

-  BSDt  la  théorie  de  l'asthme  ^et  des  dyspnées  professée  par  H.  Sée  ims€à  brochure 
d'après  tes  données  physiologiques  madernes.  Nous  eo  verrons  plus  tard  le  fort  tt 
le  feîble. 

L'asthme  ayant  pour  élément  primitif  une  dyspnée  iDtû>D}ilieale,  il  s*agit  de  déter- 
miner l'origine  et  la  succession  de  ses  symptômes*  Or,  respérimentation  peut  repro- 
duire trois  espèces  de  dyspnées  qui  correspondent  exactement  aux  élats  patbob- 

-  ^ques  :  ce  sont  les  dyspnées  que  M.  Sée  appelle  isé^aniques,  chhniqacs  et  ner- 
veuses. 

Le  bot  principal  des  actes  respiraloires,  c'est  l'éebange  des  gaz  du  ssogaveeTÉ 
ambiant  introduit  dans  les  poumons.  Si  riotroduction  de  l'air  reBCOotre  un  obetade 
dans  les  conduits  aérifères;  si  la  surface  respiratoire  eat  diminuée  par  une  lésion  des 
alvéoles  pulmonaires;  si  Toblitération  des  vaisseaux  capillaivesdu  poomoDempèdie 
le  sang  de  se  mettre  en  contact  avec  l'air  extérieur,  il  en  résulte  une  dyspnée  nKca- 
nique.  Rien  de  semblable  n'a  lieu  dans  l'astbme,  car  les  voies  respiratoires  eoDi 
libres  au  moment  où  se  manifeste  l'accès;  l'astlimê  ne  saurait  donc  être  uns dyspoée 
mécanique. 

Il  ne  sufiBt  pas  que  l'air  puisse  pénétrer  ou  circuler  dans  le  poumon,  il  ne  soltt 
tms  que  le  sang  puisse  parcourir  ses  vaisseaux,  il  faut  encore  que  Tair  extéiieorttle 
sang  soient  normalement  constitués. 

Si  la  quantité  d'oxygène  de  l'atmosphère  s'abaisse  d^une  manière  relatire  on 
absolue,  si  Tacide  carbonique  augmente,  si  des  gas  insuffisants  ou  toxiques  vieDoeot 
à  èlfre  subMitués  à  l'oxygène,  ces  atmosphères  viciées  ou  jUisuiBeenites  ae  se  prêtent 
plus  aux  échanges  des  gaz  du  sang.  De  là,  une  dyspnéede'CAuseiCbiinique.Mslâce 
n'est  pas  tout  :  l'oxygène  ne  peut  être  abscnrbé  «et  transmis  aux  divefs  organes  qoe 
par  les  globules  du  sang.  Si  les  globules  viennent  à  diminuer,  le  saog  jessen  de 
s'oxygéner,  et  il  s^ensuivra  indirectement  une  dyspnée  chimique  pàt ioBuBsBDOô  àes 
ciorpusculés  oxygénifères.  L'asthme  n'a  rien  dé  commun  av«c  ces  divers  genRsie 
dyspnées,  car  le  sang  est  normal. 

'  Le  mécanisme  de  l'asthnàe  ne  peut  donc  être  interprété  que  par  les  loiS'de  risoer- 
vatlot).  Le  type  de  l'accès  peut  être  reproduit  expérimeûtalement. 

Après  avoir  pratiqué  la  section  .du  nerf  vague,  si  l'on  vient  &  galvaniser  le  beat 

c^est  qae  la  coloDie  irlandaise,  compesée  de  12  hidividus,  a  fourni  à  gaévisons.  Est-ce  ooe 
'Série  heureuse,  ou  bien  les  conditions  d'émigration  sont-belles  plus  favorables  pov  les  plil^' 
slques  de  ce  pays?  La  colonie  anglaise  ne  jouit  pas  do  même  privilège*  13  IndividiupbAbi' 
'  siques  n^ont  pas  présenté  un  seul  cas  de  guérlson. 

^  Il  nous  reste  à  signaler  une  brochure  de  M.  ledoctear  Boimei,  de  BoidaaQX,iiir  ^^ 
tagim  m  général  et  en  particulier  du  mode  de  fir&pagaHan  eu  ckoiénrmcràu»  ddfi^P^ 
phyloârie  (1).  Nouvelle  preuve  que  c'est  bien  là  la  question  à  Tordre  du  jour.  C'ait  ospiai' 
doyer  disert  sur  ta  nature  infectieuse  do  choléra,  réfaiant  les  raisons  produites  sa  fiveorde 
la  contagion,  notamment  dans  la  dernière  épidémie  de  Maratilie.  GontralnoMDl  à  oerlaiBS 
esprits  systématiques  qui,  à  défaut  de  pouvoir  ruiner  les  opinions,  les  dsctrines  advei«^| 
les  passent  sons  silence,  M.  Bonnet  ne  craint  pas  de  les  prendre  corps  à  cor|»i  iseiii*>'* 
pouvoir  toujours  les  terrasser,  les  détruire.  Cette  plèoe  mérite  ahisi  de  figurer  dm  '^ 
qnéte  qui  se  poursuit  actuellement  sur  ce  si^et. 

P.M 


—  Le  secrétaire  perpétuel  de  rAcadëmie  impériale  de  médectae  est  autorisé  à  a«ep^^ 
au  nom  de  ladite  Académie»  la  donation  faite  par  le  docteur  Rufz  de  Lavisoo,  Tdo  w» 
membres,  d'une  somme  de  2,000  francs  une  fois  versée  et  ayant  pour  objet  de  constitoerQ 
prix  du.montant  de  cette  somme  destiné  à  récompenser  un  travail  scientifique ,  leqtic^^ 
décerné,  en  1870,  par  ladite  Académie,  suivant  les  conditions  énoncées  dans  l'acte  potan 
du  8  janvier  1866.  {Décret  impérial.) 

(i)  65  pages  grand  in-s».  Paris,  J.-B,  Bailliôre,  et  Bordeaux. 
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(JeDiral,  1«  resjrtralioae'aprôte  aussitôt,  car  le  diaphragme  eotre  immédietemeni  dans 
un  état  de  contraction  très-énergique  qui  l'immobilise,  pour  ainsrdire.  On  voit  alors 
les ffiuflotofl  auxiliaires  de  la  respiration  entrer  en  action,  et.  cela  dans  un  ordre 
ccmsta&t  ;  d'abord  les  intercostaux  externes,  les  courts  élévateurs  des  côtes,  puis  les 
Goaiènes  ^,  finalement,  les  dentelés  postérieurs.  Toutes  ces  contractions  sont  un 
effet  réflexe  de  l'exeiution  des  nerfs  vagues.  Cette  excitation  gagne  la  moelle  allongée 
et  seréaéohil'sar  les  nerfs  diaphragmatiques  et  intercostaux. 

SI  l'on  intetltfinpt  ensuite  te  èounmt,  l'urrêt  delà  resfHrationdureeniwre  quelques 
seconctes;  les  respli^àtioiis  reparaissent»  d'abord  précipitées,  puis  ralentieB.  Toilà 
bien,  SdëtemenC  reproduit,  le  tableau  de  l'accès  d'asihme  à  aen  débat. 

Chez  l'homme,  lorsque  fes  extrémités  pérîphéniques  du  nerf  vague  se  trouvent 
excitées  par  le  froid,  par  une  poussière  irritante,  etc.,  !a  sensation  du  hesoîn  d'air 
éclate  tout  à  coup  et  se  traduit  parune  inspiration  difficile,  brusque  et  peu  prolongée, 
avec  'ar^èt  du  diaphmgme  dans  l'état  d'abaissement,  de  sorte  que,  malgré  le  seoours 
emprunté  aux  muscles  auxiliaires ,  malgré  la  flxité  de  leurs  attaches,  l'énergie  de 
leurs  eoiitractions,  malgré  ta  dilatation  thoracique  qui  en  résulte  ,  Taiaiété  du  ma- 
lade n'en  continue  pas  moins  ;  le  sens  respiratoh^  n'est  pas  satisfait ,  le  bénéfice  de 
Fintroduction  de  l'air  n'étant  pas  en  raison  de  la  dépense  des  forces  déployées  par 
les  mtrscles  laspireteors,  surtout  par  le  diaphragme  qui  se  contracte  sans  cesse,  mais 
partiellement  et  surplace.  A  cette  inspirationsi  pénible  etai  peu  efficace,  succède  une 
expiration  excessivement  prolongée  et  sifflante,  qui  débute  par  les  forces  élastiques 
dés  côtes  et  se  termine  ordinairement  par  une  contraction  brusque  des  raiJscles 
éxpirafeufs. 

L'accès  de  dysptiée  dans  Ttisthme  n'est  donc  (c'est  M.  Séeîqui  parle)  qu'une  (con- 
traction tétaniforme  du'diapUragtne,  par  suite  d'une  excitation  centripëte  des  nerfs 
Tagues.  Si  cette  doctrine  eàt  vraie ,  le  thorax  de  Tasthmafique  doit  être  agrandi 
dans  tous  les  sens,  'mais  surtout  dans  son  diamètre  longitudinal,  et  le  poumon  doit 
être  distendu  au  plus  haut  degré.  C'est,  en  effet,  ce  qui  a  lieu.  On  peut  s'en  assurer 
facilement  par  la  seuTe  inspectiofn  ,  par  la  percussion  qui  donne  un  son  tympanîque 
très-élertdu,  enfin  par  l'auscultation,  qui  révèle  l'absence  du  murmure  respirntôire 
et  semble  indiquer  une  véritable  stagnation  de  l'air.  Or,  ce  seul  fait  bien  constaté, 
cette  dilatation  manifeste  delà  poitHne,  est  incompatible,  dit  M.  Sée,  avec  un  resser- 
rement si)asmodique  des  branches,  tel  qu'on  le  suppose  pour  expliquer  le  mode  de 
production  de 'la  dyspnée  asthmatique. 

Cette  théorie  du  spasme,  appliquée  à  l'asthme,. suppose  une  contraction  des  fibres 
musculaires  portée  au  point  de  rétrécir  ou  d'effacer  le  calibre  des  tuyaux  bronchiques; 
mais  un  pareil  obstacle  diminuerait  la  quantité  d'air  inspiré,  et  nous  savons  qu'au 
contraire,  le  poumon  est  manifestement  disfendu.  Il  y  a' donc  là  une  erreur  clinique 
greffée  sur  une  interprétation  forcée  des  expériences  physiologiques.  En  effet ,  de  ce 
gue  les  fibres  musculaires  se  contractent,  de  ce  que  leurs  contractions  ont  été  consta- 
tées 'sur  les  grands  animaux,  il  ne  s'ensuit  pas  que  ces  contrsfctions  soient  assez 
puSseantes  pour  nuire  à- la  penbéabiFité  des  canaux  broncHiqnes. 

Mais  l'état  tétaniforme  des  muscler  inspirateurs  qu'on  vient  de  décrire,  en  d'autres 
termes,  cette  première  phase  de  l'accès  ne  saurait  se  prolonger  sans  qu'il  en  résulte 
un  épuîsetfaeAt  de  l'innervation  des  neriis  initiateurs  de  la  respiration.  En  effet,  te  nerf 
vague  est  celui  de  tous  qui  se  fatigue  et  s'épuise  !e  plus  rapidement.  Aussi ,'il  ne  taMe 
pas  à  entrer  dans  un  état  semi-paralytique.  Dès  lors  semanlfleiste  un  phénomène 
aussi  'constant  ûûtté  rexpérUrièntation  qu'au  lit  du  malade ,  c'est  l'emphysème. 
aussitôt  qu'on  coupe  les  nerfs  vagues,  on  voit  immédiatement,  d'après  les  vivisec- 
tions de  M.  Longet,  les  vésicules  se  dilater  à  chaque  inspiration;  et  cette  distension 
dépassant  les  limites  de  l'élasticité  des  poumons,  l'emphysème  vésiculaire  se  produit 
d'abord  à  la  surface  et  aux  bords;  puis,  sous  l'influence  de  la  même  cause  agissant  à 
chaque  inspiration,  le  tissu  pulmonaire  cède  et  finit  par  se  rompre.  Dès  ce  moment 
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se  forme  remphysëme  interlobulaire.  C'est  l'image  parfaite  de  rempbysème  des 
asthmatiques. 

Enfin,  un  troisième  phénomène  se  produit,  c'est  la  sécrétion  et  Taceuniatation  du 
mucus  dans  les  tuyaux  bronchiques.  Le  tronc  du  nerf  vague  contient  des  (UeU 
destinés  à  innerver  les  vaisseaux.  Ces  nerfs  vasculafres  se  paralysent  en  même  temi^ 
que  le  tronc  nerveux  ;  les  vaisseaux  se  dilatent  ;  de  là  une  hyperémie  passive  qui 
favorise  la  transsudation  du  sérum  du  sang  à  travers  la  muqueuse  bnmcfaique.  Cd 
exsudât  s'iyoute  au  mucus  normal.  La  membrane  bronchique  sécrète  naturelleBieDl 
un  liquide  muqueux  qui  peut  provoquer  une  contraction  des  fibres  musculaires  lises 
des  ramuscules  bronchiques.  Mais  si  ces  fibres  sont  paralysées ,  comme  cela  a  lieu  i 
la  suite  de  l'accès  d'asthme,  le  mucus  s'accumule,  se  concrète,  détermine  les  r&les 
sibilants,  muqueux,  et  n'est  éliminé  qu'à  la  fin  de  l'accès,  c'est-À-dire  quand  Tinaet- 
vation  du  nerf  vague  est  revenue  à  l'état  normal. 

En  résumé,  l'accès  d'asthme  commence,  d'après  M.  Sée,  par  une  irritation  dês 
nerfs  vagues,  c'est-à-dire  par  une  contraction  tétanique  du  diaphragme.  A  cette 
excitation  succède  une  phase  inverse ,  une  sorte  de  paralysie  temporaire  du  oerf  qiû 
permet  à  l'air  de  pénétrer  dans  le  poumon  au  point  de  distendre,  de  rompre  les  véâî- 
cules,  et  de  former  l'emphysème.  Dans  cette  même  phase,  les  fibres  musculaires  des 
bronches  sont  paralysées,  de  sorte  qu'elles  ne  peuvent  plus  expulser  le  mucus  qui 
s'amasse  dans  ces  canaux  et  détermine  le  catarrhe  bronchique  conciunitaDt  de 
l'asthme. 

La  doctrine  ainsi  donnée  par  la  pathologie  expérimentale  n'est  pas  simplement  spé- 
culative. Les  indications  thérapeutiques  découlent  des  deux  phases  opposées  qu'on  ob- 
serve pendant  l'accès.  Dans  la  période  d'Irritation,  les  médicaments  qui  réussissent  le 
mieux  sont  surtout  ceux  qui  diminuent  l'excitabilité  ou  Texcitation  de  la  moelle  allon- 
gée. Ce  sont  les  gaz  de  combustion  du  papier  nitré,  et  surtout  l'acide  carbonique,  qoi 
agissent  comme  anesthéslques.  Puis,  vient  une  sàrie  de  médicamenCs  que  ('auteur 
appelle  les  modérateurs  du  cœur  et  des  vaisseaux  l  tels  que  la  belladone ,  le  datura, 
le  bromure  de  potassium.  Si  l'on  étudie,  en  effet,  expérimentalement  les  médicameat» 
d'après  leur  mode  d'action  sur  Torganisme,  on  arrive  à  reconnaître  qu'ils  agissent 
tous  sur  un  système,  sur  un  oi^ane  ou  sur  le  sang.  On  en  voit  qui,  par  rintermé- 
diaire  des  nerfs  vasculaires,  excitent  les  tuniques  musculaires  des  artérioles  à  se 
contracter,  à  modérer,  par  conséquent,  l'afflux  du  sang  dans  les  organes.  Or,  lorsqœ 
les  centres  nerveux  reçoivent  moins  de  sang,  il  en  résulte  une  diminution  de  l'exaU- 
bilité  de  la  moelle,  de  sorte  que  les  actions  réflexes,  venant  des  nerfs  vagues, 
produisent  moins  d'actions  morbides.  C'est  là  le  mode  d'action  des  solanées  Tireoses. 

La  nicotine  et  la  lobéline,  principes  à  peu  près  identiques,  qui  ont  été  tous  dem 
vantés  empiriquement  contre  l'astbnie,  agissent  aussi  d'sôl)ord  comme  modérateurs 
des  vaisseaux,  puis  ils  finissent  par  paralyser  l'action  du  cœur. 

Dans  la  deuxième  phase  de  l'accès,  quand  le  nerf  vague  se  paralyse,  que  rerapbj* 
sème  et  la  sécrétion  catarrhale  surviennent,  il  serait  téméraire  d'insister  sur  ces 
premières  médications.  Il  ne  faut  songer,  dès  lors»  qu'à  combattre  le  catarrhe  par  les 
excitants,  les  antimoniaux,  les  sulfureux,  etc. 

Enfin,  entre  les  attaques,  les  moyens  les  plus  efficaces  sont  l'arsenic  à  doses  pity 
gressives,  et  le  café,  à  hautes  doses.  L'un  fiftvorise  la  respiration  directeme&t,  l'antie 
excite  l'énejgie  contractile  du  cœur. 

^|>i  /in  «Il  prochain  numéro.)  PlDOCX , 
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KTiltlIE  DE  U  vue;  par  M.  le  docteur  Magne,  A*  édition,  revue  et  augmentée. 
Chez.  J.-B.  Baillière  et  fils,  rue  Hautefeuille,  19. 

Un  an  fr'est  à  peine  écoulé  depuis  que  noos  avons  rendu  compte  de  la  troinème  édition  de 
VHygihu  de  la  mu;  la  quatrième  vient  de  paraître  :  succès  légitime  que  justifient  le  mérite 
de  Touvrage  et  l'importance  des  questions  délicates  qui  y  sont  traitées  et  qui  intéressent  tout 
le  monde» 

VHygitne  de  la  vue  est  un  traité  complet  qui,  sous  un  p^tit  volume,  offre  toutes  les 
notions  qu'il  impeirte  de  connaître,  pour  prévenu  des  mâdadies  terribles  et  conserver  un  sens 
dont  la  perte  nous  ravit  les  plus  doux  biens  de  4a  vie.  On  Ht  avec  intérêt  et  sans  fatigue  les 
premiers  chapitres  consacrés  à  Tanatomie  et  à  la  physiologie  de  Tappareil  oculaire.  Cette 
description  sommaire  ne  laisse  rien  à  désirer  pour  les  gens  du  monde;  elle  est  suffisante  pour 
le  médecin.  Après  une  énumération  pittoresque  des  différents  oiiganes  qui  forment  par  leur 
ensemble  un  admirable  instrument  d'optique  et  un  appareil  de  sensations  merveilleuses, 
M.  Magne  entre  dans  le  vif  de  la  question  en  exposant  les  causes  multiples  qui  tendent 
à  affaiblir  ou  à  détruire  la  vue.  Ces  causes  principales  sont  :  l'exercice  continuel  des  yeux, 
l'abus  du  traivail  intellectuel,  les  veilles  prolongées,  l'air  vicié  des  théâtres,  des  tabagies»  des 
salons,  eonverUs  parfois  en  fournaises  vivantes;  les  affections  vives  de  l'Âme,  les  chagrins  réi- 
térés, les  passions,  les  habitudes  vicieuses,  etc.  Quels  sont  donc  les  êtres  privilégiés,  même 
dans  nos  heureux  climats  (car,  dans  les  pays  où  régnent  des  froids  excessifs  ou  des  chaleurs 
extrêmes,  les  maladies  des  yeixx  sont  bien  autrement  fréquentes),  quels  sont  les  hommes  qui 
échappent  à  quelqu'une  de  ces  causes?  Il  n'en  est  pas  un  seul,  et  dès  lors  il  ne  faut  pas 
s'étonner  si  nous  payons  presque  tous  notre  dette  aux  hifirmités  qui  s'attaquent  à  la  vue. 

M.  Mn^ne  n'épargne  pas  les  utiles  avertissements  aux  myopes  et  aux  presbytes;  ces  con- 
seils rappellent  le  thème  favori  des  philosophes  et  des  hygiénistes  :  user  de  tout,  n^ abuser  de 
rien.  Ainsi  le  veut  la  sagesse,  ainsi  le  proclame  l'expérience.  La  description  du  myope  dans  la 
société,  celle  du  presbyte,  colle  du  vieillard  qui,  jeune  encore,  a  autant  de. rides  dans  le  cœur 
que  sur  les  joues,  annoncent  un  fin  observateur.  Cependant  M.  Magne  flatte  la  société  mo- 
derne en  disant  :  c^est  ordinairement  de  50  à  60  ans  que  la  presbytie  contmenee  à  se  mont- 
fester.  ^ous  pensons  que  c'est  vers  l'âge  de  40,  parfois  même  avant,  que  s'annonce  ordi- 
nairement cette  première  étape  de  la  vieillesse,  et  k  médecin,  consulté  souvent  par  de  jeunes 
et  charmantes  /emmes  qui  se  plaignent  que  leur  vue  baisse,  se  voit  obligé  de  leur  répondre 
comme  l'oracle  d'Épidfture  à  Irèipe  :  Prenez  des  lunetteSé 

UHygiêne  de  la  vus  contient  de  très-bons  conseils  sur  l'usage  et  le  choix  des  lunettes^  des 
conserves  et  des  loiigpons,  monocles,  binocles»  pince^ne^,  qui  sont  trop  sauvent  abandonnés  au 
caprice  de  chacun  ou  aux  indications  de  personnes  ignorantes.  Les  gens  de  lettres,  les  savants, 
les  érudits,  tous  les  chercheurs  de  vérité,  poussés  par  la  seule  passion  qui  honore ,  celle  du 
travail  et  de  l'étude,  avaient  droit  à  un  chapitre  spécial.  Celui  que  M.  Magne  leur  consacre 
n'est  pas  un  des  moins  intéressants  de  son  ouvrsfge.  On  consultera  aussi  avec  utilité  celui  qui 
a  trait  au  choix  des  aliments  et  des  boissons,  à  l'heure,  des  repas,  au  travail  du  soir,  au  som- 
meil et  à  la  veille,  à  l'usage  des  lampes  et  des  bougies,  dans  leurs  rapports  avec  la  conserva- 
tion de  la  vue. 

On  ne  saurait  traiter  de  l'hygiène  sans  toucher  à  la  thérapeutique.  Opérateur  habile,  on  sait 
qn'un  mémoire  de  M.  Magne  sur  la  cure  radicale  de  la  tumeur  et  de  la  fistule  du  sac  lacrymal 
a  été  honoré  d'une  mention  à  l'Institut.  Conduit  à  indiquer  les  soins  qu'exigent  les  yeux  des 
enfants,  il  décrit  l'une  des  plus  terribles  maladies  qui  frappent  le  jeune  Âge  :  l'ophthalmie 
purulente.  Dans  cette  description,  le  praticien  expérimenté  est  à  la  hauteur  du  judicieux 
hygiéniste.  Il  examine  avec  le  même  soin  la  blépharite  ciliaire,  la  conjonctivite  papuleuse 
et  l'amblyopie,  qui  atteint  parfois  le  jeune  homme  au  réveil  d^une  imagination  égarée.  Les 
soins  que  réclament  les  yeux  des  vieillards  sont  exposés  avec  non  moins  de  sagacité. 

Bans  un  dernier  chapitre,  M.  Magne,  qui  n'est  étranger  à  aucune  des  connaissances  de  son 
art,  présente  un  aperçu  historique  de  l'étude  des  maladies  des  yeux,  et,  sans  injustice  envers 
les  Allemands,  envers  les  grands  noms  de  Scarpa,  de  PoU,  de  Richter,  de  Graefe»  etc., 
il  prouve  que  ia  France  est  la  première  patrie  de  l'oculistique,  que  cette  branche  importante 
de  la  science  fut  pour,,  ainsi  dire  créée  au  xvi*  siècle  par  Guillemeau,  suivi  par  Saint-Yves, 
Janin«  Maître  Jan  ;  que  les  chirui^ens  des  siècles  suivants,  ainsi  que  ceux  de  notre  époque, 
qui  c«impte  avec  orgueil  les  noms  de  Boyer,  de  Roux,  de  Dnpuytren,  de  Sanson,  de  M.  Vel- 
peatt«  ^^tiçnnept  Ja  réputatioii  que  leur  ont  léguée  leurs  atnés, 
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La  quatrième  édition  de  VHygihudê  la  wu  n'est  pastomé  simple  reproduction  des  édit»» 
précédentes;  la  plupart  4er  chapitres  e»  tm*  été-  revt»  et  perfectioBnéa.  Nous  félicilons 
M.  Magna»  ainai  quefioniatejligeiit  éditeur  BiL  i.«B.  BaHli^Q^-dès  fitSVfs  qs'iiiioftiivlwil^ 
dans  le  texte.  Trop  souveut  les  Qg^urea  me  sopt  qu'un  hprsHd'^uvr^  destitué  à  élever  le  prix  des 
ouvrages,  parfois  même  à  en  dissimuler  la  nudité^  Dans  V Hygiène  de  la  vue,  elles  reprodaiseot 
lei  pFincit>aux  pbénotDtoes.  de  Toptique,  rendant  pte  liB|Diliàre>VélQàe  da  laphyédlûeie,  d 
font  mieiit  GompranârQ  l'utilité  des  eioeUents  pr^ceptéa  q«e  raafên^e  te  lim  de  M.  kdoc- 
taopMaeBe  Fatfsâc 

ACADÉMIES  ET  SOlGlÉTÉa  SAVAHTES. 

SOeitTt  mrtRiALE  de  CHiRUftÇJC. 

Séiavica  do  mercredi  31  Mars  196^*  —  Pr^iÂdf|^ei4«,Ai»  Gfuf^f^^ 

SoMViîKE.  —  Sur  r appareil  pour  le  traitement  de  la  malglei  —  Sur  l'ei^ploi  de  rëtber  polrêrifi 
comme  agent  d'anesthésie  locate.  —  Ouverture  dé  h  disdùsëlon  sur  rhygiéMedesltateniités. 

L*app««fl  en  cuir  neulé  da  M.  BouvIup  n*a  pas  trouvé  grâce  delvant  rérodiliODeonN- 
poHte  de  M.  Oirafâèa.  L'honorable  préaidant  de  la  Société  de  chirurgie  a  préieolé  im 
cette  êéanoe  les  axpileations  qu^on  lot  avait  reproché  de  n*a?oir  paà  toolo  donner  nercRdi 
dernier;  il  a'eat  défendu  d'airoir  eo  la  peaiée  de  por(«r  atMâite  à  la-llhevté de diflciiaioiet 
d*fttangorer,  sous  sa  préaldence,  le ayalèmeda  raèsoliitistea aMocra^ue. 

FiDur  notre  part,  nous  n-avons  pas  eu  un  seul  Instant  la  (n-ainte  que  H  GiraldèivoDlllt 
aubsliluer  te  régime  des  décrets  à  celui  <le  la  libre  dtscuaaiott,  et  nous  nous  refiMêroDStoo- 
jours  à  Téir  dans  la  physionomie  de  ThonoraMa  président  la  citante  Image  d'onczarood'uo 
snKan,  voire  d*an  pàcha, 

M.  GlraMëft^to  donc  expliqué  oe  quMt  entendait  par  les  ineiacUtudea  de  la  esoBrasicaliOD 
fuite  dans  la  dernière  séance  par-  M.  Bouvier.  Sultant  lui,  M.  Boavier  a  avancé  ose  ttserlieo 
ineiact«  lorsqu'il  a  dit  que  Touvrage  du  chirurglf^n  anglais  Hilton  »^élaK  qve  h  deaiièm 
édition  à  quatre-vingt-dix  ans  ée  distance,  du  Ihrre  de  David,  de  Kouen.  Il  à'existe  paspli» 
de  ri«seaiManc€  entre  cea  deux  ouvrages^  qu^ntre  h  Traité  de  nMecitu  opèr^oire*^ 
M.  Velpeau  et  celui  de  Dîonl8.It  est  beaucoup  question  dans  le  petit  Hne  de  David  de 
maladies  dti  rachis,  de  caries  vertébrales,  du  niai  dePolt,  de  bossu»,  etc.,  mais  pat  le  noios 
du  monde  de  la  coxalgie  ni  du  grand  prinelpe  de  rhnmèbiKsatlon  dsfds  Je  irsltement  des 
makéles  artfculafres.  Dans  le  grand  ouvrage  de  Hilton,  an  contraire,  une  leçon  tool  ^^ 
eài  consraerée  à  la  coxalgie  et  à  sort  traitement.  De  plus,  il  y  a  non  pas  troift^  msis  dii  obseï" 
vBlfons  bien  complètes  de  cokalgle  traitée  par  rimmobftisation  de  la  hanche  à  Tilde  oe 
rappareîl«n  cuir  moulé  que  M.  Bouvier  croît  avoir  inventé  et  dent  le  tîblrargientnglM» 
servait  déjà  dès  1M7. 

Oet  appareil,  comme  celui  qne  M.  Mathieu  a  Imaginé  éii  1852,  est  identiqne  ^j^^l^ 
M.  Bouvier.  Il  est  en  cuir  moulé,  il  entoure  la  ceinture,  le  bassin,  la  cuisse.  Ce  n>8t*j"^ 
pas  une  simple  attelle,  comme  le  prétend  M.  Bouvier.  La  seule  dHfR^rence  qni  tv»^^^ 
l'appareil  de  MM.  Bouvier  et  Charrière  et  celui  de  Hilton,  c'est  quç:  1*  TapparéH  de  » 
pfbssède  un  allongement  pour  flxer  le  pied,  qui  ne  se  trouve  pas  ddn^  Taotre  bandage;  ^^| 
y' a  dans  l'appareil  de  M.  Bouvier  un  cerde  rigide  qui  n^existe  pas  dans  cèW  **^*.î!' 
3*  enfin  le  premlw  se  serre  avec  une  boucle,  le  second  au  moyen  d'un  lacet  Sanf  ces  di** 
rences  insignifiantes  de  détail,  totlt  le  reste  est  identique, 

U^  Bouifian  ne  connaissait  pa^  l'appareJU  de  Hilton  ^  il  j^  lui  en,  coût^  pm  4^  ^^^^ 
1^  vérité  i&i  rectifications  ^^^es  par  M.  Gir^idès  k  cet  ^gàrA»  &t  d^  r^odi;^  an  ^P^ 
anglais  ce  q^i  lu)  appartient.  Seulement,  il  persiste  II  revepdi^ueç  en  fav/eur  4'ott  '^^ 
fff^çalStde  P«kYl4ft  ta  priorité  (tu  grs^pd  priiiqpe,  du  princ^f^  fondamw^lffUn  V^t^^^*^ 
iîi^i^^iea^4çulaij|e;»  P«^:  ri^mobilia^OQ, 

•  Ariesihésie  locale  pœ^  la  pulvérisation  de  CétheTé  —  M,  Mariolin,  depuis  la  t^aoce    ^ 
en  lieu  ta  diseusslM  sur  remploi  de  Péther  pulvéttsé  comme  agent  d'éiiésthéaie  Io^ik. 
adsl  deux  fois  roectfalon- d'expérimenter  Partionde  ce  taoyen.  Ils^egfssâit  d^opéraïlow»?» 
les  membres  pour  siège.  11  s'est  servi  de  PappareH  de  M.  Ltiër;  Deui  feli  ï'«ï»«^*fil 
incomplète;  bien  que  l'élher  fftt  de  benne  qualité  et  que  radnâilistralldnéne«t  ^^J^r^ 
aux  mains  de  M.  Luêr  lui-même».  De  ffius,  le  d^agéoient  d^  t«tpenni4'dlfaèr  aéfè«tvo>* 
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dant  qa^opératenr  et  opérés  en  ont  été  incommodés.  Chez  Tan  des  deux  opérés  sVsl  déclarée, 
en  outre,  une  hémorrhagie  en  nappe  à  laquelle  il  a  fathi  remédier  par  la  compression  an 
moyen  de  rondelles  d*agar!c. 

M.  is  FOBT»  en  appelant  l'attention  de  la  Société  de  chirurgie  sur  le  procédé  d'anesthésie 
locale  par  reag[>loi  de  Téther,  n'a  pas  eu  le  moins  du  monde  Tintention  d'en  proposer  Tusage 
dans  les  grandes  opérations.  Il  pense,  au  contraire,  qu'il  doit  être  restreint  aux  petites  opé* 
rations»  par  eiemple,  i  Touverture  des  abcès.  Dans  ces  cas,  ref0cacil4  du  procédé  est  incon« 
testable.  Mais  il  faut  avoir  égard  à  la  qualité  de  TéUier  employé.  U  y  en  a  de  trois  sortes  : 
riUier  anhydrêy  qui  a  Tinconvénient  de  coûter  fort  cher;  Vé^exrectilU^  c'est-à-dire  entiè- 
rement privé  d'alcool;  enfin  l'élber  ordinaire^  dans  lecpiel  L'alcool  entre  pour  une  proportion 
plus.  00  moù^s  considérable,  Gelui*ci  est  iviauvais  parce  qu.'il  ne  se  vaporise  pas  avec  la  même 
facilité  que  les  deux  premiers,  et  que«  par  cooséquent,  11  ne  produit  pas  une  réfrigération 
suflQsante.  L'éther  rectifié,  au  contraire,  réduit  en  poussière  au  moyen  du  pulvérisateur  de 
NL  LQftr,  détermine  en  quelque^  secondes  un  abaissement  de  température  de—  20"  G.,  et  pro- 
voque une  aneslbésle  complète,  ainsi  que  M.  La  Fort  s'en  est  assuré  par  expérience  sur 
un  'CerMn  nombre,  de  malades. 

Hygiène  des  MaiernitH,  —  La  discussion  sur  Tbygiène  des  Maternités,  mise  à  l'ordre  da 
jour  sur  la  proposition  de  M.  Tarnicr,  à  Poecasion  de  la  publication  d^  bean  livre  de  M.  Léon 
Le  Fort,  s'est  ouverte  par  une  importante  communication  du  chirurgien  qui  Ta  provoquée. 
Nous  devons  louer  la  modération  de  langage  avec  laquelle  l'orateur  a  traité  ce  grave  sujet 
Il  a  commencé  par  rendre  à  l'Administration  des  hôpitaux  la  justice  qm  lui  est  due  pour  les 
améliorations  qu'elle  a  déjà  introduites  dans  Thygiène  des  hôpitaux  en  général,  et  des  Ma~ 
ternîtes  en  particulier,  et  surtout  pour  les  heureuses  dispositions  dans  lesquelles  elle  se 
trouve,  a-t-it  dit,  de  ne  reculer  devant  aucuns  sacrifrces,  afin  de  mettre  l'organisation  hos<* 
pitalière  de  notre  pays  au  niveau  des  progrès  de  la  science  et  des  améliorations  accomplie» 
déjà  dans  les  pays  étrangers. 

Cest  là  une  conduite  honnête,  sage  et  habile.  Une  Opposition  systématique  provoque  natu- 
rellement une  résistance  à  outrance,  et  vice  versa,  Lorqn'one  discussion  dégénère  en  lutte  et 
en  combat,  ce  n'est  pas  la  lumière  qui  jaftift  do  choc  des  opiokms,  mais  l'éleotrioité  des 
orages.  Une  dfgeussfon  h  la  jtniti»  de  laqnelle  II  y  a  dea  vainqueurs  et  des  vaf oeos  B*est  plus 
une  discussion,  c'est  tme  bataille.  Les  médecins  qui  disootent  avec  l'admlnletration  dee 
hôpitaux  doivent  bien  se  garder  d'engager  une  bataille  avec  elK  Ils  doivent  toojonra  songer 
au  vse  vietisT  Qat  Ie9  vaincus,  dans  les  discussions  de  questions  d'hygiène  hospitalière,  ce  ne 
seraient  pas  seulement  If  a  médenins,  maia  ftnrnrA  eiauciûuLlea.  malades. 

Daps  cette  discussion  sur  l'hygiène  des  Maternités,  il  n'y  aura  sans  doute  pas  de  vaincus, 
puisqu'il  iCfK  ni  ennemis  ni  adversaires.  Administration  et  médecins  paraissent  animée  des 
^isf^^Uona,  mutuelles  tes  plus  conciliantes.  L'une  ne  demande  que  la  lumière  et  l'autre  ne 
veut  que  le  progrès.  Gomment  ne  réussirait-on  pas  à  s'entendre  2 

MM^.  U  Fort  e^  Taroier»  à  la  parole  desqpels  des  étude»  apécialea  sur  l'hygiène  des  Ma- 
t«rni(és  donneront,  (Uns  cette  qoestion,  une  légithne  influence,  ne  sont  pas  des  adversaires 
quand  même  de  radninistratioa  el  ne  dpiyent  lui  causer  ^ucun  ombrage.  Nous  avons  dit 
eomm^Mt.e'ea^expiimé  M.  Tarnier  à  cet  égard;  voici»  msiliilenant,  quelques  lignes  em- 
pmakéea  au  grand  txavail  de  M.  Le  Fort  z 

«  U  n'est  pas  un  seul  de  nos  hôpitaux  qui  n'ait  été  J'objet  d'améliorations  notables  depuis 
les  discossfione  sit  îliygiène  bospitalière;  det  cbcmioéet  à  foyers  ouverts  ont  été  placées 
dans  beanoeup  de  aalleatde  makdea,  dee  water-^c^osets  admirablement  disposés  ont  remplacé, 
dane  plasleors  bépiuux,  les  lieux  infecta  qui  disparaîtront  peu  ^  peo;  les  mura  noircis 
depuis  longues  années  ont  été  nettoyés  -et  badigeonnés,  le  régime  ationataire  a  été  l'objet 
d'améHeraliena  sérienses;  des  cloiaons  oat^été  établies  là  où  etles  paraissaient  nécea^sires  et 
abattues  là  où  elles  paraissaient  nuisibles.  La  MaêernUé,  entre  autres,  à  la  suite  des  réclar 
mations  énergiq«es  àe  quelques  médecins  des  hôpitaux,  a  été  notablement  améliorée.  L'ho- 
norable et  si  distfnguë  Directeur  de  l'Administration  de  l'assistance  publique  de  Parie  a 
déplorée  le  plus  grand  zèle  dans  la  mission  si  impartante  et  si  difficile  qui  lui  est  confiée;  il 
a  fait  tout  ce  qde  peut  faire  un  honne  d'vne  hanie  inlelligence  mettant  an  service  des 
ineiriéures  intentions  la  longue  expérience  d'un  administrateur  des  plus  distingués  ;  secondé 
par  le  zèle  et  l'amour  du  bien  qui  animent  les  chefs  de  son  administration,  il  a  suivi,  dans 
ces  tittdilions  de  dévouement  aux  intérêts  des  pauvres  et  des  malades,  l'exemple  des  direc- 
teurs généraux  et  des  conseils  qui»  depuis  plus  d'un  demi-siècle,  ont  été  chargés  de  l'Admi-* 
nistration eupéfiew^  des  hApiUus  de  Paris.*...  »     • 
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Certes,  ce  n^esl  point  U  le  langage  d'un  ennemi  on  d*un  adversaire.  Noos  aimoDi,poar 
notre  part,  à  voir  cette  importante  discnssion  s'engager  sous  des  formes  si  coDcilianlestln 
courtoises.  C'est  d'un  bon  augure  pour  les  résultats.  Il  y  a  tout  lieu  d^espérer  qu'elle  portera 
encore  plus  de  fruits  que  la  discussion  sur  l'hygiène  des  hôpitaux  en  général  Des  chemi- 
nées, des  water-closets,  des  murs  nettoyés  et  badigeonnés,  des  cloisons  élevées  oq  abatloes, 
sont  quelque  chose,  sans  doute,  et  il  ne  faudrait  pas  faire  fl  de  pareilles  amélieritiooi  Mais 
il  serait  injurieux,  pour  l'administration  iulelligente  et  dévouée  an  bien,  qui  est  à  la  lèlede 
l'Assistance  publique,  de  penser  que  ses  efforts  et  son  amour  pour  le  progrès  pourraient  se 
borner  à  ces  menus  détails.  C'est  par  une  application  d'ensemble,  énergique  et  penévérantr, 
des  principes  généraux  de  Fhygfène  hospitalière,  tels  qu'ils  ont  été  posés,  discutés  et  dénoD- 
trés  dans  les  grandes  discussions  de  l'Académie  de  médecine  et  de  la  Société  de  cbirorgie, 
que  l'administration  de  l'Assistance  putilique  prouvera  aux  yeux  de  tous,  amis  ou  esDemis, 
son  zèle  et  ses  lumières,  et  qu'elle  acquerra  des  titres  plus  sérieux  encore  à  U  recoDnai»- 
sauce  de  la  science  et  de  l'humanité. 

MM.  Tarnler  et  Le  Fort  ont  montré,  avec  rirréslslible  éloquence  des  chiffe,  la  foneiie 
influence  que  l'insalubrité  de  nos  Maternités,  résultat  de  mauvaises  conditions  bygiéBiqa», 
exerce  sur  la  mortalité  des  femmes  en  couches;  M.  Le  Fort  a  constaté,  en  outre,  parrexi- 
men  comparatif  des  Maternités  de  Paris  avec  les  Maternités  étrangères,  étudiées  sor  place, 
que  les  premières  n'ont  point  participé  aux  progrès  considérables  effectués  depuis  dix  aos 
par  les  secondes.  II  y  a  là,  pour  notre  pays,  une  infériorité  que,  à  aucun  titre,  il  ne  doit  pu 
subir  plus  longtemps.  Nous  ne  doutons  pas  que  l'administration  actuelle,  dont  MM.  Taroier 
et  Le  Fort  se  sont  plu,  sans  doute  à  bon  escient,  4  vanter  les  excellentes  dispositious,  éclairée 
par  la  grande  discnssion  actuellement  ouverte,  ne  fasse  d'énergiques  et  iriomphanls  efforts, 
et  ne  prenne  des  mesures  efficaces  pour  faire  disparaître  cette  inégalité  humiliante  poor  la 
France,  qui  s'est  longtemps  vantée  avec  raison,  et  qui  se  vante  encore,  de  marcher  à  la  tète 
de  U  civilisation  européenne. 

Nous  tiendrons  nos  lecteurs  au  courant  de  cette  discussion  si  importante,  el  qui  proioel 
d'être  à  U  fois  intéressante  et  instructive,  si  l'on  s'en  fie  au  talent  et  à  la  compétence  de! 
membres  de  la  Société  de  chirurgie,  qui,  par  leur  position  ou  leurs  travaux  antérieurs,  leroDl 
naturellement  appelés  à  prendre  la  parole  sur  cette  grave  question. 

Pour  ne  pas  scinder  l'exposé  de  la  communication  conunencée,  mais  non  achevée,  dansia 
dernière  séance,  par  M.  Tarnier,  nous  en  renvoyons  l'analyse  et  rapprécialioûiiioUtpTO- 
chaha  cmnpte  rendu.  Nous  pourrons  mieiax  la  juger,  alors,  dans  son  ensemble  et  ses  détails. 

,    D'  A.  TABTmU» 


FACULTÉ  DE  hIdecINE  DE  PARIS.  —  Le  concours  pour  sept  places  d'agrégés  (section  de 
médecine)  vient  de  se  terminer  par  la  nomination  de  MM.  Raynaud  (Maurice),  Peter,  M 
Proust,  Boll,  Isambert,  Blachez.  Les  quatre  premiers  candidats  ont  été  nommés  par  emq  10» 
et  les  trois  derniers  par  sept  voix. 

ADMINISTRATION  DES  HOPITAUX.  ^  Le  jury  du  concours  pour  deux  places  de  i&Med^^'' 
Bureau  central  des  hôpitaux  est  ainsi  constitué  :  Juges  titulaires,  MM.  Chsrcot,  MiirotKi 
Monneret,yulpian,  Laugier.  —  Juges  suppléants,  MM.  Gubteret  Ricbet 

^  Par  un  arrêté  du  ministre  de  rinstroction  publique,  en  date  du  10  mars  il^tjjî 
lieu  de  pourvoir  d'une  manière  définitive  à  la  chaire  d^opérations  et  d*appareUs,  ncwa 
la  Faculté  de  médecine  de  Montpellier. 

Le  recteur  de  TAcadémie  de  Montpellier  est  chargé  ds  rexéontion  dn  piésent  arrête. 

—  Le  concours  des  prix  de  Piiiternat  en  pharmacie  est  terasiné.  Les  kuréats  sont: 

PnsMiiRE  nivisioir.  ^  Prix  :  M.  Peibnche  (Adoiphe)w  —  Accessit  :  M.  PterrbugQoC^^ 
^  Première  mention  :  M.  Ghampâgnyt  -**  D60xiène  mention  :  M.  Jannin, 

DsuxitaB  nmsiOR.  —  Prix  :  M.  Gnelliot.  —  Accessit:  M.  Oindre.  —  Première ■esli»! 
M.  Duménil.  — -  Deuxième  mention  :  M.  Bornet.  . 

La  séance  de  distribution  des  prix  aura  lieu  le  mercredi  28  mars  1866,  à  deux  ^J^^ 
cises,  dans  la  salle  des  concours  de  l'Administration,  avenue  Victoria,  n*  3.  Dans  celle  »eio« 
eéenoe  seront  rendues  publiques  les  nominations  des  nouveaux  internes  en  pharmacie. 

SOCliTi  HÉDIDALE  DES  HOPITAUX.  -^  Sémte  du  mercredi  28  mars  (^  3  heures  li3)| 
Avortement  provoqué  dans  un  cas  de  vomissements  incoercibles,  par  M.  Bourdoo.  -  ^^*^ 
monications  diverses.  ^^^ 

Le  tirant,  G.  RlCHtfg^ 
Pâau.  —  Tfpofrtpbie  Fiux  MALTitre el O,  ruci 
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SOMMAIEB. 

f .  Par»  :  Sur  la  séance  de  l'Académie  de  médecine.  —  11.  Pathologie  expéeimehtale  :  De  l'asthme  et 
des  dyspnées.  —  111.  Académies  et  Sociétés  satantes.  (Académie  de  médecine).  Séance  du  27  Mars: 
Correspondance.  —  Ptéie&tallons,—  Analyse  cbimique  des  eaax  de  plasietars  sources  et  puits  de 
Bar-lc-Dac.  —  Élection  d'un  membre  titulaire  dans  la  section  de  médecine  opératoire.  —  IV.  Récu- 
MATioN  :  Lettre  de  M.  Coste,  de  Marseille.  —  Lettre  de  MM.  Lebrument,  Bouteiller  et  Delabost,  de 
Rouen.  —  Lettre  de  M.  L.  Fleuryi  —  V.'GoiaiiËm  —VI.  Fftiïn.aTON':  Les  anciennes  Écoles  de  mé- 
decine de  la  rue  de  la  Bùcberie. 


Paris  y  le  28  Mari  1866. 
BIILL£TI!V. 
•■r  to  séAttee  de  l'Aeadéme  de  nédeeltte. 

Il  n'y  a  rien  de  changé  à  TAcadémie  de  médecine,  il  n'y  a  qu'un  académicien  de 
plus,  et  un  académicien  de  bonne  trempe,  puisque  M,  Richet  a  été  élu  à  une  majo- 
rité considérable*  Ou  remarquera  qu'après  M.  Richet,  c'est  le  candidat  placé  le  der- 
nier sur  la  liste  de  présentation  qui  a  obtenu  le  plus  de  voix.  L'Académie  jusliGe  assez 
souvent  la  vérité  de  la  maxime  évangélique  :  Les  derniers  seront  les  premiers. 

Cette  élection  a  été  précédée  d'un  rapport  fait  par  M.  Boutron  sur  l'analyse  chi- 
mique des  eaux  de  plusieurs  sources  et  puits  de  la  ville  de  Bar-le-Duc,  par  H.  0.  Henry 
JBIs,  et  suivie  de  la  continuation  de  la  lecture  du  rapport  de  M.  Briquet  sur  le  cho- 
léra de  1849.  Â  L. 


On  écrit  de  Djeddah,  le  8  mars,  qu'une  commission  sanitaire  ottomane,  se  dirigeant  vers 
les  lieax  saints  de  la  religion  musulmane,  Médine  et  la  Mecque,  est  arrivée  à  sa  destinalion. 
Celle  commissioD,  présidée  par  le  ehef  administrateur  Achmet-Eiïendi,  comprend,  en  outre, 
deux  médecins  musolmans  gradués  de  TÉeoIe  de  médecine  de  Gonstantinople,  le  docteur 
Akuif-Bey,  inspecteur  du  service  de  Farmée,  et  le  docteur  Tousouf-Bey,  chirurgien  de  la 
marine. 


FEUILLETON. 

LBS  A1IGIBNNB8  ÉOOLBS  DE  MÉDBGIHB  DB  LA  ROB  DE  LA  BDGHEBIB  (<). 
A  BV.  JLmédée  Eatonr. 

Cinpnéme  époque  (1679-1776)  ;  construction  eCun  théâtre  anatomique  monumental,  —  Si 
je  De  craignais,  mon  cher  ami,  d*abQser  de  rhospitalilé  que  vous  m'accordez  dans  ce  rez-de- 
chaussée  de  rUnioN  MÉDICALE,  que  de  choses  i  vous  raconter  qui  se  sont  passées  dans  celte 
période  au  coin  delà  rue  de  la  Bûcherie  et  de  la  rue  des  RatsI  Que  d'histoires  piquantes 
pourraient  fournir  la  grande  affairé  de  l'antimoine,  celle  du  gazetier  Renaudot,  rAssociation 
des  médecins  étrangei-s  (Chambre  royale),  les  combats  acharnés  contre  les  chirurgiens,  les 
empiriques  (sycophanles),  les  médecins  étrangers;  les  abominables  condamnations  prononcées 
contre  de  Blégny,  Desnoûes,  et  contre  le  fossoyeur  de  Saint-Sulpice  qui  lenr  avait  vendu  on 
cadavre  1  II  ne  faudrait  rien  moins  qne  votre  plume  si  finement  taillée  pour  écrire  tout  cela, 
ainsi  que  les  graves  délibérations  de  nos  aïeux  sar  des  questions  dMntérét  public  qui  leur 
Paient  posées  par  Fautonté.  On  verrait  alors  défiler  rinocùlation,  la  torture,  Thuile  de 
graine  de  pavot,  les  dispenses  de  carême,  la  question  de  la  contagion  des  écrouelies,  les 
huîtres,  les  fontaines  publiques,  la  transfusion,  la  levure»  le  sang  de  bœuf  employé  comme 
agent  de  raffinerie  do  sucre,  les  lithontriptiques  anglais.  Tes  remèdes  de  M"*  Stephens,  la 

(I)  Sitité  at  flm  *«  Voir  les  nméros  des  e,  15,  90  et  92  mars. 

ToTO<»  XXTX.  —  Nmwfttf  sMf,  87 
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Le  docteur  Hasian-Hacbim,  dgalemeât  musulman  el  gradué  d«  fa  Faculté  de  médedae  de 
Paris,  a  été  adjoint  à  la  commission  ottomane  par  le  vice-roi  d*Égypte. 

L*eDYOi  et  les  travaux  de  cette  mission  sanitaire  témoignent  du  désir  de  la  Porte  ottomane 
de  coopérer  efficacement  aux  études  de  la  conférence  sanitaire  internationale  réunie  en  ce 
moment  à  Gonstantinople.  (Moniteur,) 

^sssxsss^c mm «Il  "  "     I  , T^-T^^xpssaZi       i»  » 

PATHOLOGIE  EXPÉRIMENTALE. 

BB  L'ASmHB  BT  BBB  BTfMÉBB  («)  ; 

Par  M.  le  docteur  Sie ,  médecin  de  Thôpital  Beaojon. 

Telle  est,  en  substance,  la  partie  de  rœuvre  importante  de  M.  Sée,  que  je  désirais 
faire  connaitre.  Je  veux  me  demander  maintenant,  en  quelques  mots,  si  cette  théorie 
de  Tasthme,  déduite  de  la  pathologie  expérimentale  de  cette  maladie,  peut  s'adapter 
sans  aucune  modiflcation  i  sa  pathologie  naturdU»  c'eat-i^dire  à  l'asthme  clinique. 

Qu'a-t-on  vu  dans  Tasthme  expérimental  dont  j'ai  retracé  le  tableau  dans  le  pré- 
cédent article? 

L'évolution  des  symptômes  commencer  à  l'excitation  galvanique  du  bout  central 
d*un  nerf  vague  coupé  par  l'expérimentateur  chez  un  animal  sain.  Voilà  un  premier 
fait  qui  diffère  déjà  beaucoup  du  fait  initial  de  l'accès  d'asthme  clinique. 

Il  est  bien  certain,  en  effet,  que  ce  n'est  pas  sur  le  trajet  du  nerf  pneumo-gastrique 
que  l'irritation  commence,  mais  à  ses  expansions  dans  la  membrane  muqueuse 
bronchique.  Il  est  certain,  de  plus,  que  le  sujet  est  malade ,  malade  particulièrement 
dans  ce  tissu  complexe  des  bronches,  dont  toutes  les  propriétés,  la  sensibilité,  la 
contractilité,  la  muciparité,  ne  sont  plus  les  mêmes  que  dans  Tétat  normal;  dont 
les  éléments  organiques  sont,  par  conséquent,  altérés,  c'est-à-dire  autrement  sen- 
sibles, autrement  contractiles,  autrement  sécrétants,  sponlanément  irritables»  en  an 
root,  malades.  Partons  donc  de  là.  N'oublions  pas,  quelaseDsibîUtëmorUdee&oeasivc 
ou  rirritabilité  des  petites  bronches  de  Tasthmatiquc,  est  doublée  d'une  irritabilité 
non  moins  grande  des  fibres  musculaires  et  du  (issu  élastique  de  ces  tuyau  aériens 

(I)  Suite  et  fin.  —  Voir  le  dernier  naméro. 

pierre  pour  faire  du  bouillon»  les  pommes  de  t«rre,  leprojet  de  Deparcieux  de  conduire  la 
petite  rivière  d'Yvette  à  Paris,  l'orviétan  de  Conlugi,  les  "épiciers,  les  apothicaires,  les  sages- 
femmes,  le  taffetas  d'Angleterre,  etc.,  etc.  Mais  je  ne  dois  pas  oublier  le  but  de  celte  lettre, 
qui  est  presque  exclusivement  archéologique,  et  qui  n'a  guère  en  vue  que  l'aménagement 
matériel  de  nos  illustres  Écoles. 

Par  un  contrat  du  16  juin  1691,  les  Cordelie^s  de  Paris  avaient  vendu  à  la  communauté 
des  maîtres  chirurgiens  un  terrain  situé  près  de  leur  couvent. 

Dès  le  1*'  août  suivant,  les  architectes  se  mettaient  à  l'œuvre,  él^eut  ^  qo^iU^aïuiè», 
pour  les  usages  du  collège  de  Saiol-Cosme,  un  théâtre  anatomique  mioanmfiiital  dont  on  peut 
voir  encore  aujourd'hui  de  beaux  restes  rue  de  rÊcole-de-Hé4ecine  (icola  de  desuD),  et 
qui  se  faisait  remarquer  par  son  style  de  t^nple  antique»  par  sa  foi:me  octogOQe^  l'oniaBU- 
tion  de  ses  principales  portes  qui  répondaient  aux  quatre  points  du  monde,  pav  sqs  petit 
d6me  ou  coupe,  surmonté  d'une  lanterne  à  l'impériale,  par  la  couronne  de  France,  fnfiflt 
qui  terminait  l'édiQce. 

Le  jour  de  Tinauguration  de  ce  magnifique  monument^  les  docteurs  régeats  da  U,  FacoUé 
de  médecine  de  Paris  durent  se  voiler  la  face  de  jalousie  et  de  dépit  Leur  théWra  anat^ 
mique  de  1617,  vermoulu  déjà,  miné  par  l'infiUraUon  des  eaux,  presque  san^  vitnfte% 
dénudé  dans  sa  toiture  par  le  vol  des  lames  de  plomb  que  les  lair^wQ  ne  cessaient  d'y.co»- 
metlre,  faisait  triste  mine  devant  ces  splendeurs  orgueillensemenL  étalées  par  les  cbiruiiieiis- 

Il  fallut  cependant  couver  sa  haine  dans  le  silence;  car  U  Faculté  «tait  loin  4'ètie  eMZ 
riche  pour  se  permettre  de  jouter  avec  ses  ennemis  de  Saint-Gosme. 
Elle  attendit  quarante-sept  ansi  s^  conteataiit  de  se  fcire  Hlk  «m  louvalieehapriK  et 
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ëapillaired.  Il  se  bot  pa»  Juger,  en  effet,  rirritabilité  die  ee  tissu  contractile  chez 
raathmatiqne  (faprès  celte  que  ce  même  tîsôu  manifeste  chez  les  grands  animaux 
^e  I«  phyjrlologîile  sacrifie,  et  chez  lesquels  11  ne  surprend  les  mouvements  des 
bronches  que  sous  Ptafluence  d'excitations  directes  très-vîves.  Non,  et  je  l'ai  déjà 
dff  :  lamala«Mataodffiélntft!ïe»iéntré!éraent  sensitîf  et  rélémenf  moteur  des  bronches 
chez  Fasthmëtique^.  Ce  sont  d'autres  bronches;  on  peut  même  dire  que  tout  l'asthme 
est  contenu  dans  cette  altération  inilfale.  Une  fois  rirritatlon  conçue  dans  ce  siège 
prolbnd,  et  partie  de  ce  point,  tèut  fe  procédé  des  mouvements  pathologiques  s'en- 
chaîne au  lii^en  des  allons  réflexes,  alâsi  que  fa  si  b?en  décrit  et  analysé  M.  Sée, 
dans  l'énergique  dissection  qu'il  nous  a  faite  de  toutes  les  parties  qui  concourent  à 
Paccès  dans  son  Commencement,  son  milieu  et  sa  fin. 

Mais  ce  ne  sont  ni  le  diaphragme  ni  les  muscles  élévateurs  et  abaîsseurs  des  côtes; 
ce  ne  sont  pas  ces  muscles  locomoteurs  externes  appelés  par  Bîchat  les  puissances 
mécaniques  de  la  respiration,  quî  ont  rmitîalive  de  l'efforl  morbide  inspirateur  et  de 
la  Convulsion  expiratrice  qui  caractérisent  extérieurement  et  secondairement  l'accès 
d'asthme,  C^est  par  les  muscles  organiques  et  intrinsèques  des  bronches  que  le 
mouvement  morbide,  que  le  spasme  commmencent.  C'est  là  que  le  branle  est  donné 
sous  rinfluence  de  Jirritation  sèche  ou  sécrétante  de  la  membrane  muqueuse.  Celle  ci 
entraîne  sympathiquement  les  muscles  bronchiques  intimement  sous-jacents.  Sous 
cette  influence,  les  muscles  externes  entrent  immédiatement  en  synergie  morbide  ; 
Ils  sont  entraînés  eux-mêmes  convulsivement  par  l'intermédiaire  des  centres  nerveux. 
Il  en  est  de  même  de  la  toux,  qui,  dans  son  mécanisme  externe,  est  aussi  une  action 
réflexe^  quoique  elle  commence,  bien  évidemment,  par  l'irritation  sensîtive  et  mo- 
trice des  bronches. 

Il  suffit  d'appliquer  son  oreille  sur  le  thorax  d'un  asthmatique  pendant  l'accès,  pour 
se  convaincre  que  les  bronches  ne  sont  pas  purement  passives  dans  cette  horrible  con- 
vulsion expiratrice  que  Van  Helmont  appelait  le  tétanos  des  poumons.  On  perçoit  là,  par 
l'auscultation,  des  sifflements  à  timbre  strident  qui  ont  mérité  le  nom  de  bruits  de 
tempête,  et  qu'on  ne  comprend  guère  que  comme  Teffet  d'un  puissant  effort  expirant 
rair  par  des  tubes  déliés  qu'un  resserrement  tonique  tient  dans  une  sorte  d'Immobi- 
lité crampoîde.  C'est  ainsi  qu'on  a  pu  comparer  cette  contraction  fixe  à  une  sorte  de 
constipation  des  bronches,  analogue  à  l'état  de  l'intestin  dans  une  colique  sèche,  la 

de  ftfre  déguerph*»  de  par  uae  sentence  du  lieutenant  de  police  (20  juillet  1685),  ud  pauvre 
élBMe  de  maréchal-ferrant»  nommé  Jean  RobÎD,  qui,  sans  souci  pour  les  délicats  tympans  des 
docteurs,  avait  dressé,  rue  de  la  Bùcberle,  jaste  en  face  de  Teotrée  des  Écoles,  son  enclume 
et  son  souffleté  Bile  réussit  aussi  à  se  débarrasser  des  «  fliles  folles  de  leur  chair,  »  auxquelles 
elle  avait  loué  dans  an  temps  difficile  une  de  ses  maisons  voisines.  Que  voulez-vous...  7  La 
dure  nécessité  feit  commettre  bien  des  extravagances,  et  nos  pères  durent  sentir  vivement 
leur  imprudence  passée  lorsquMls  ne  purent  entrer  dans  le  temple  d'Esculape  sans  être  côtoyés 
par  ces  créatures,  et  sans  entendre  les  horribles  blasphèmes,  les  épouvantables  chants  qui 
sortaient  dé  ces  bouches  impures. 

Cependant,  le  13  Janvier  1761,  à  trois  heures  de  Taprès-midi,  tous  les  docteurs-régents 
étaient  convoqaés,  per  Jurammtvm,  dans  les  Écoles  supérieures.  Il  s'agissait  du  danger 
imminent  que  le  débordement  de  la  Seine  apportait  à  la  sécurité  de  l'amphithéâtre  :  propter 
irrtmhuns  periculum  ab  aquarwn  exundanttd  iUatum.  Il  s'agissait  aussi  de  savoir  si  Ton 
devait  renverser  le  susdit  amphithéâtre,  aussi  bien  que  le  mur  de  clôture  de  la  rue  des 
Rats,  et  si,  pour  couvrir  les  frais  de  ces  travaux,  on  retiendrait  la  moitié  du  droit  des 
Hoences.  Vous-avex  deviné  que,  pour  ne  pas  en  perdre  Tbabilude,  on  ne  s'entendit  pas  dans 
cette  première  réunion,  qu'une  seconde  (17  janvier),  une  troisième  délibération  (13  juin) 
éeirtment  néeessaires.  Ce  n'est  qu'à  cette  dernière  date  qu'il  fut  enfin  décidé  au  scrutin 
(12  voix  contre  11)  que  le  fomenx  théâtre  anatcmique  de  Riolan  serait  démoli,  réédifié,  et; 
que  pour  cela  on  retiendrait  la  moitié  des  droits  de  licence  et  des  actes.  On  convint  aussi 
que  les  communes  foricœ  des  écoliers  seraient  réparées.  Dieu  sait  si  elles  avaient  besoin  de 
cette  sollicitude! 

Enfin,  le  premier  coup  de  pioche,  signal  d'une  grande  innovation  dans  l'aménagement  des 
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colique  de  plomb,  par  exemple.  Ce  qui  autorise  encore  plus  ce  rapprochement,  (f  est 
la  sécheresse  de  la  membrane  muqueuse  dans  la  période  spasmodique  de  raccès^  et 
la  détente  sécrétoire  qui  s'opère  à  la  surface  de  cette  même  membrane,  alors  que  U 
détente  musculaire  des  branches  s'opère  de  son  côté  :  deux  faits  simultanés  et  conBeo- 
suels,  au  lieu  d'être  eiïet  l'un  de  l'autre  comme  Beau  le  voulait.  On  h&te  cette 
période  de  résolution  naturelle,  de  résolution  musculaire  et  sécrétoire  simultanées,  en 
inspirant  certaines  vapeurs,  telles  que  celles  de  la  combustion  des  feuilles  de  bella- 
done ou  du  papier  nîtré.  Comme  toute  irritabilité  morbide,  celle  des  bronches  dans 
l'asthme,  est  bien  près  de  l'atonie.  Ces  deux  éléments  sont  même  inséparables. 

Dans  l'asthme,  le  sens  respiratoire,  qui  a  pour  siège  toute  la  surface  de  rapport 
des  poumons,  et  qui  est  centralisé  vers  le  larynx,  est  tellement  modifié,  tellement 
hyperesthésié  ainsi  que  la  couche  musculeuse  qui  lui  est  appropriée,  qu'il  peut 
percevoir  des  différences  dans  la  constitution  de  l'atmosphère,  que  l'homme  noa 
asthmatique  et  qu'aucun  instrument  de  physique  ne  sont  capables  d'apprécier. 
Chacun  connaît  la  susceptibilité  des  bronches  de  certains  asthmatiques  pour  des 
milieux  athmosphériques  dans  lesquels  aucun  autre  réactif  que  leur  sensibilité  mor- 
bide ne  peut  trouver  de  différence.  Tout  cela  concourt  à  prouver,  que  c'est  bien  dans 
un  trouble  de  ce  sens  spécial  et  de  la  contractilité  également  spéciale  qui  lui  est 
dévolue,  que  l'asthme  a  son  origine  et  prend  ses  symptômes  initiaux.  Toute  la  suite 
peut  être  imitée ,  comme  on  l'a  vu,  par  des  vivisecUoos,  et  on  ne  doit  pas  désespérer  de 
produire  artificiellement  quelque  chose  de  ces  troubles  initiaux  eux-mêmes,  si  oo 
parvient,  par  certaines  ingestions  vénéneuses  ou  palhogénétiques,  à  déterminer  dans 
les  tissus  bronchiques,  une  modification  analogue  à  celle  que  l'herpétisme  et  surtout 
l'herpélisme  arthritique  détermine  dans  ces  mêmes  tissus.  On  sait  quelle  alBoité  le 
vice  arthritique  a  pour  les  tissus  fibreux  et  musculaires.  Il  est  doBC  assez  naturel 
que  les  bronches,  surtout  les  petites  bronches,  siège  de  Tasthme,  soient  particu- 
lièrement affectées  de  ce  genre  d'altération,  dans  les  éléments  musculo-élastiquesdont 
elles  sont  si  abondamment  pourvues. 

Il  est  une  loi  physiologique  que  j'ai  souvent  énoncée  et  qu'il  convient  de  rappeler 
ici  :  c'est  que  les  actes  physiologiques  s'enchaînent  et  se  succèdent  dans  Tordre  où 
les  organes  et  les  tissus  qui  les  accomplissent  se  sont  développés  danarembr;oa.Or, 
il  est  bien  certain  que,  dans  révolution  embryonnaire,  le  principal  est  formé  avant 

antiques  Écoles  de  ia  rue  des  Rats,  était  donné  au  commencement  d*octobre  1742  p«r  '< 
gravatier  Bestio,  qui,  suivi  de  ses  Limousins,  jeta  à  bas  le  vénérable  bâtiment  de  RtoliQ» 
et  ne  respecta  pas  mieux  le  petit  jardin  botanique  qui  était  contigu.  L'archilecte,  Barbier 
de  filignier  (ou  de  Bliuier,  de  Blinière)  avait  déjà  dressé  les  plans  du  magnifique  monoineDt 
quMl  voulait  élever  à  la  gloire  des  études  anatomiques,  et  qui  devait  faire  p&lir  celui  de 
Saint-Gosme.  Les  travaux,  immenses,  et  di£Sciles  dans  un  terrain  aussi  malheureoseffleot 
situé»  furent  poussés  avec  la  plus  grande  vigueur,  et  ne  coûtèrent  p«^  moins  de  120,000  lifres» 
L'entrepreneur  (struclor)  L'héritier;  les  sculpteurs  Duhamel  et  Lange;  les  serruriers  Jeu 
Tarue  et  Sornet;  le  couvreur  Jacquemar,  le  menuisier  Bajot;  le  plombier  Gillot;  lepeiatie 
Tourbat  ;  le  içarbrîer  Pourrez  ;  le  vitrier  Finet,  rivalisèrent  de  zèle  et  d'ardeur.....  £t  le 
18  février  17/i5,  un  peu  avant  trois  heures  de  raprès-midi,  au  milieu  d'un  grand  coscoars 
de  docteurs-régents  tous  en  grande  tenue  (togati),  les  bancs  supérieurs  noyés  sous  un  flot 
d'élèves  et  d'auditeurs,  Jacques-Bénigne  Winslow  inaugurait  le  nouvel  amphithéAtre  par  od 
de  ces  discours  en  latin  fortement  accentués,  riches  en  superlatifs,  qui  passionnent  1^ 
masses  et  provoquent  des  applaudissements  frénétiques. 

Il  était  bien  juste  que  ramphilhéàtre  de  17A5  fût  inauguré  par  le  plus  grand  atoatomiite 
du  jour,  comme  celui  de  1617  l'avait  été  par  Riolan. 

Au  reste,  selon  les  mœurs  du  temps,  cette  mémorable  séance  avait  été  annoncée  d'anvee 
par  Tafflche  suivante  qui  fut  placardée  dans  tous  les  carrefours  de  Paris  : 
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raccessoire,  les  Tiscères  avant  les  cavités  qui  les  renferment  et  les  muscles  auxiliaires 
qui  complètetit  leurs  fonctions.  S'il  en  est  ainsi ,  il  faut  admettre ,  ce  qui  d'ailleurs 
est  évident  sans  cela,  qoe  le  groupe  sériel  des  actes  respiratoires  commence  dans  les 
profondeurs  da  ponmon  où  siège  le  sens  atmosphérique,  et  se  termine,  avec  Tinter- 
médiaire  des  centres  nerveux  corrélatifs,  aux  muscles  externes  complémentaires  des 
mouvements  nécessaires  à  cette  grande  fonction.  Il  n'y  a  qu'à  rentrer  pbysiologique- 
ment  en  soi ,  et  se  sentir  respirer,  pour  être  intimement  convaincu  que  les  choses  se 
passent  ainsi. 

Or,  il  n'en  saurait  être  autrement  dans  ce  trouble  violent  des  actes  respiratoires 
qu'on  appelle  un  accès  d'asthme.  Les  lois  générales  de  la  physiologie  se  retrouvent 
toujours  en  pathologie  ;  sans  cela,  la  pathologie  expérimentale,  dont  je  reconnais  les 
grands  services,  serait  plus  qu'inutile  à  la  médecine,  et  ne  pourrait  que  la  faire  dévier. 

On  voit  que  quelques  secours  qu'elle  puisse  lui  apporter,  il  ne  faut  jamais  les 
accepter  que  sous  bénéfice  d'inventaire  ;  qu'il  y  a  des  choses  qu'elle  ne  peut  pas 
reproduire,  et  que  c'est  à  elle  à  se  plier  à  la  clinique,  non  à  la  clinique  à  s'accom- 
moder à  elle.  Quoi  qu'il  en  soit ,  la  pathologie  expérimentale  nous  aide  singulière- 
ment i  débrouiller  la  clinique ,  car  il  y  a  dans  celle-ci  une  synthèse  quelquefois 
très-confuse,  qu'on  ne  parviendrait  jamais  à  décomposer  scientifiquement  sans  cela. 

On  a  pu  voir  que  cette  méthode  nouvelle  avait,  entre  les  mains  de  M.  Sée,  éclairé 
non-seulement  la  pathologie,  mais  la  thérapeutique  de  l'asthme  el  des  dyspnées. 
Ici  encore,  si  la  thérapeutique  clinique  peut  apprendre  bien  des  choses  de  la  toxico- 
logie expérimentale,  il  y  à  dans  la  première  des  conditions  inimitables  qui  font  trop 
souvent  échouer  chez  le  malade  les  données  de  Texpérimentation  physiologique. 
Comme  la  goutte,  comme  le  rhumatisme,  comme  les  affections  herpétiques,  l'asthme 
est  une  maladie  très-personnelle.  Ce  qui  réussit  chez  l'un,  nuit  ou  est  de  nul  effet 
chez  Tautre. 

Les  effets  physiologiques  ou  pathogénëtiques  peuvent  être  les  mêmes,  et  les  effets 
thérapeutiques  varier  du  tout  au  tout.  J'ai  très-souvent  l'occasion  de  vérifier  ce  fait 
aux  Eaux-Bonnes  ;  car,  jusqu'à  présent,  il  m'est  assez  difficile  de  prévoir  dans  quelle 
variété  d'asthme  l'eau  minérale  réussira  le  mieilt.  Sans  doute,  la  prédominance  de 
l'élément  catarrbal  avec  prodm'ts  opaques,  sur  l'élément  nerveux  (spasme  bron- 
chique) et  sur  l'élément  organique  (emphysème  pulmonaire)  est  une  condition  de 

D.  A. 

JACQUES-BÉNIGNE    WINSLOW 

DOCTEUR    RÉGEITT 

ET 

ANCIBN  PROnUSlUR 

de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  « 

Interprète  du  roy  en  langue  teutonique  dans  sa  Bibliothèque,  des  Académies  royales  des 
sciences  de  Paris  et  de  Berlin,  professeur  en  anatomîe  et  en  chirurgie  au  Jardin  royal,  etc. 
Fera  pour  rinauguratioD  du  nouvel  amphithéâtre  des  Écoles  de  médecine,*  un  cours  public 
d'analomie  en  langue  française,  el  exécnlera  lui-même  la  dissection  et  la  démonstration 
des  parties  du  corps  humain  sur  un  cadavre  masculin,  comme  il  a  fait  cy-devant  dans 
Tancien  amphithéâtre.  ' 

II  eomnieiieera  Jeudi ,  18*  février  17A5,  à  3  heures  après  midi  précises, 
DANS   L'AMPHITHÉÂTRE 

DES 
ÉCOLES  DE  MÉDECINE 

Rue  de  la  Bûcherie,  vis-à-vis  le  petit  pont  de  THÔtel-Dieu. 
Défenses  d'entrer  avec  cannes  et  épées. 
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succès;  mais  cette  condition  n'est  pas  absolue,  car  il  n'est  p^  rareté  jpencontwr 
des  sujets  chez  lesquels  prédomine  rélément  spasmodique  avec  plu»  ou  moins  d^em- 
physènie,  expectoration  perlée  ou  piluiteuse  peu  abondante,  et  qui  éprou^wtde 
la  médication  thermale  d'aussi  bons  effets  que  les  individus  affectéa  d'asthme 
humide.  Il  est  vrai  de  dire  que  les  premiers  attendent  plus  longtemps  les  bons  effets 
de  la  cure  que  les  asthmatiques  à  élément  catarrhal  opaque  prédominant.  Chez  eux, 
l'action  de  Teau  sulfurée  irrite  tout  d'abord  les  symptômes.  Les  résultats  sédaUfe  ne 
se  font  sentir  qu'assez  longtemps  après,  mais  alors  ils  sont  plus  durables.  Si  Ton 
observe  des  exceptions  h  ce  fait  général,  voici  dans,  quelles  circonstances  elles  se  pro- 
duisent. 

Il  est  assez,  commun  qu'après  quelques  jours  de  traitement  thennal  (de  une  à 
deux  semaines),  les  asthmatiques  éprouvent  aux  Eaux-Bonnes  un  accès  de  leur  dyspnée 
spasmodique,  accès  quelquefois  assez  violent.  On  attribue  généralement  cet  accès  à 
raltilude,  à  la  diminution  de  pression  atmosphérique,  etc.  Cela  est  vrai  pour  certains 
sujets  qui  l'éprouvent  le  jour  ou  la  nuit  de  leur  arrivée,  et  avant  d'avoir  touché  à 
l'eau  minérale;  mais  cela  est  faux  pour  les  sujets  qui  ne  subissent  leur  accès  que 
l\uit  ou  dix  jours  après  leur  arrivée  et  le  commencement  de  la  cure  thermale.  Je 
rapporte  alors  cet  accès  à  la  médication,  et  Je  me  fonde  sur  les  raisons  suivantes. 

L'accès  a  deux  manières  de  se  comporter  dans  ce  cas.  Ou  bien,  il  cesse  au  bout  de 
peu  de  jours,  comme  dans  les  circonstances  ordinaires;  ou  bien,  ce  qui  arrive  souvent, 
il  est  très-modiâé.  Les  malades  ne  le  reconnaissent  plus.  C'est  une  e^ce  d'asthme 
jligu.  II  s'accompagne  de  fièvre  et  de  bronchite  capillaire.  U  existe  alors  une  conges- 
tion pulmonaire  évidente,  et  la  membrane  muqueuse  des  bronches  subit  une  véri- 
table phlegmasie  cjatarrhale  aiguë.  Cela  dure  peu»  deux,  trois,  quatre jour&ao  plus. 
Alors,  avec  des  sueurs  salutaires»  commence  une  ea^pectoration  maooso^uriJeaU 
qui  est  le  signal  de  la  chute  de  la  fièvre  et  de  la  fin  de  cet  accès,  véritabla  crise 
thermale.  Il  est  ipipossible  de  méconnaître  dans  ces  cas  l'influence  élective  4&  i'caii 
minérale  sur  les  bronches,  infiueaçe  c^ui  ti»ansforme  un  asthme  spasmodique  s(}xë&qae 
en  asthme  aigu  et  fébrile  capable  de  se  terminer,  pour  cette  Cois  au  moias^  camme 
une  bronchite  profonde,  mais  franche.  L'altitude  n'a.  rien  à  voir  dans  ce  giwrs 
d'accès.  C'est  tout  autre  chose  :  c'est  une  InQuence  qui  ne  se  fttit  pas  seulement  aeaUr 
çur  le  système  nerveux  comme  celle  des  altitudes,  —  laquelle  se  boroe^ea  effets 

r  '      il — ^ 

Cette  «  défense  d*eDtrer  avec  canoës  et  épées  »  ne  parui  pas  encore  suffisante  au  dofeo 
alors  en  exercice,  qui  avait  admis  à  cette  grande  fête  les  chirurgiens,  et  qui  craignait  de  leur 
part  quelque  tumulte.  Aussi,  danssoQ  ReglstraHQpvfiieotdrer  Gaillaumede  Lépine  s^applsn- 
dit-il  de  Texcellente  idée  qu'il  avait  eue  de  bien  séparer  les  bancs  occupés  par  les  disdpks 
de  saint  Gosme,  de  ceux  réservés  aux  médecins,  et  de  poster  tout  le  long  de  la  ligne  de 
démarcation  une  escouade  de  sergents  de  ville  du  temps,  que  le  lieutenant-général  de  polia, 
Feydeau  de  Marville,  avait  mis  gratis  à  sa  dispositiftet  et  qui,  sous  le  commandement  dachef 
Guiliot,  avaient  reçu  Tordre  de  mettre  la  main  sur  le  collet  du  premier  chirurgien  qui  oserait 
jeter  le  trouble  dans  cette  imposante  cérémonie. 

Maintenant  mon  cher  ami,  si  vous  voulez  juger  par  von9*méme  la  valeur  archHadmipde 
famphitéâtre  de  ilkkf  vous  n*avez  qu^à  faire  un  petit  pèlepinege  du  côté' de  fat  rue  ^  te  BMe- 
lie.  Seulettent,  il  fendra  tAeher  d*enlever  par  h  pensée  toutes  les  pièces étfaïqièresqai  y  nst 
eoilées.  Yoilà  klen  la  salle  de>9«.  07  (estaminet  aetuel)  dans  laqtreRe  eut  lieu  cette  séance  gn»- 
dlose  du  18  février  i7/i5,  et  où  Winslow,  entouré  d'un  auditoire  aimé  et  aîinnit,  <HteiJMli* 
Tanatomie  sur.  un  cadavre  4'hQmme»  k  la  ylaoe  oièoe  eA  cent  vingt  m^k  ans  aQpaiavat 
Riolan  se  faisait  également  applaudir.  Mais  la  magnifique  voûte  qui  s*onvrait  lai^e  el  Mite 
au-dessus  de  la  tète  de  ces  dèttx  illlisira»  anatomistes  n'exiète  plus,  ou  platôt  n^est  plu 
visible,  ayant  été  partagée  depuis  par  des  piandiers  qui  y  forment  cinq  étages  de  lofcMwilr 
d'ouvriers.  Montez  chez  le  concierge  de  la  rotonde^  comme  on  appelle  maintenant  fw^ihi- 
thé&tre  de  Winslow,  vous  y  trouverez  le  chapiteau  â*one  des  huit  colonnes  doriques  qm  sos- 
tenaient  une  corniobe  sur  laquelle  régnait  un  balcoo.  Deseeodsfl  ettsnitsidàns  le  cave»  fin 
est  sous  restaminet,  et  qui  servait  sans  doute  &.  faire,  altendreianxi  cadavres  rheniesoleiuieik 
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à  accélérer  !éô  inouVôments  respiratoires  et  à  oppresser  la  poitrine  :  —  il  est  aisé  de 
^COnnAtfre,  dans  leà  cas  dont  je  parle,  une  imprégnation  intime  du  sang  et  dek 
tàÈiui  par  lin  ageût  substitutif  qui  modifie  la  nutrition,  les  sécrétions  et  tous  les  acte^ 
dé^la  vie  végétative.  Cela  appartient  donc  spécialement  à  la  médication.  Ce  qui  lé 
démontre  eâcore^  é^estque  les  astbmatlques  ainsi  éprouvés  pendant  la  cure,  n'atten^ 
dent  pas  aussi  longtemps  que  les  autres  la  rémission  des  accidents  de  leur  maladie; 
ils  partent  amendés,  et  pour  plus  longtemps  que  les  autres. 

M:  Sée,  qui  a  discuté  toutes  les  questions  intéressantes  de  son  vaste  sujet,  s'est 
arrêté  un  instant  devant  celle  de  Taotagonisme  de  l'asthme  et  de  la  phthisie  pulmo* 
naire.  Il  attribue  eët  antagonisme  à  l'état  anatomiqoe  des  poumons  prodoit  par 
l'emphysème,  on  sait  que  dans  cet  état,  les  vaisseaux  capillaires  qui  se  ramifient  en 
si  grand  nombre  dans  les  parois  des  vésicules  pulmonaires,  dont  effacés,  atrophiés, 
ont  presque  disparu,  et  que  dès  lors,  les  productions  morbides  qui  se  forment  ou  dans 
ces  vésicules  amincies,  ou  autour  d'elles  dans  le  tissu  conjonctif,  ne  trouvent  plus 
dans  un  riche  réseau  tasculaire  un  aliment  à  l'inflammation  périphymique  qui 
Joue  un  si  grand  rôle  dans  révolution  et  le  ramollissement  des  tubercules.  Je  ne 
m'e  pad  l'influence  que  peut  etercer  sur  la  lenteur  des  actes  congestifs  de  la  tuber- 
ctilisation  pulmonaire  la  pauvreté  vasculaîre  sanguine  des  parois  alvéolaires  et  du 
tissu  conjotietif,'  mais  je  crois  que  cette  disposition  anatomique  n'a  qu'une  influence 
secondaire  iur  l'antagôirisme  dont  il  s'agit.  Celui-ci  devrait  perdre  son  nom,  si  Im- 
plication de  H.  Sée  était  exacte,  car  le  mot  antagonisme  signifie  en  pathologie, 
opposition  entre  deux  maladies  différentes  qui  ont  une  tendance  à  se  Ihniter  par 
idur  nature  même,  et  noti  par  le  fait  de  quelque  disposition  anatomique  secondaire 
et  adcfAeriffellié  de^  t)ar<iè8.  Pour  ^of,  dans  le  cas  en  question,  il  y  à  àntagonf^e 
de  dktthèsefr,  indépei^nlilient  de  la  dévaseularisatron  du  tissu  pûlmônaii'e.  Les 
Ailglaîs,  qui  ont  observé  cet  antagonisme  et  qui  Pont  rapporté  aux  effets  anato- 
mîques  de  l'emphysème ,  ont  essayé  de  produire  un  émphysèiïie  artificiel  au 
Aéhtî  dé"  H  phthisie,  mÀne  chez  les  sujets  menacés  de  cette  lïialadie,  et  il  va 
sans  dfre  qu'ils  n^en  ont  rien  obtenu.  Hais  il  y  a  d'autres  preuves  que  celle-là,  et 
bien  plus  décfeiveâ.  L'aàtagonisme  existe  entré  certaines  maladies  chroniques  ou 
constitutionnelles  et  la  diathèse  tuberculeuse,  alors  même  que  les  premières  se 

dé  leur  direction,  vous  serez  surpris  à  là  vue  de  ce  plffef  énorme  modelé  au  ciment  romain» 
S^épanrédissàtnt  comme  nfr  parasol  qu^un  coup  de  vent  aurait  retourné»  et  embrassant  ainsi 
toute  Taire  du  plafond  :  mesure  excellente  employée  par  rarchitecte  t)e  Blinière  pour  80U« 
tenir  une  telle  masse  de  pierres  dans  un  endroit  infiltré  par  les  eaux. 

Biais  ce  qui  appellera  surtout  votre  attention»  c^est  la  façade  principale  de  rampbilhéâtre, 
façade  que  vous  irez  Chercher  dans  la  cour  du  n''  15  de  la  rue  de  la  Bûcherie»  mais  qui  est 
malheureusement  masquée  dans  un  coin  par  [dès  bâtiments  moderneSt  Elle  est  construite 
dans  Un  style  dorique  d'une  grande  pureté»  avec  son  fronton  triangulaire,  son  entablement» 
où  rèjgfnent  cinq  charmants  trigtyphes  surmontés  par  des  mulules  et  séparés  par  des  métppes» 
ses  deux  pilastres  si  harmonieux,  son  œil-de-bœuf  ovalaire  richement  orné  de  feuillages»  sa 
porte  8urnh>ntée  d^une  corniche  et  à  chambranle  découpé  en  moulures.  Au-dessous  de  cette 
corniche»  A  y  a  une  table  de  marbre  noir;  vour  y  apercevez  tant  Ijien  que  mal  une  inscrip- 
tion gravée  en  lettres  d*or.  M.  Alfred  l'ranklin»  auteur  d^une  charmante  Histoire  de  la 
tibHôthequt  de  la  FacuUé  de  médecine  de  PariSf  Ta  lue  pour  nous.  ÈUé  est  conçue  ainsi  : 

AMPfllïHÈATRUM. 

A.  E.  s.  H.  M.DGG.3ÙIIV.  M*  BLIA  GÔL  D£  YILARS  DECARO. 

Les  emblèmes  ie  ta  iPacùfté  ne  manquent  pas»  comme  bien  vous  pensez»  dans  plusieurs 
parties  du  bâtiment,  tous  retrouverez  ses  cigognes  portant  dans  leur  bec  un  rameau  d'origan» 
quelle  avait  empruntées  à  Touvrage  de  Jean  Pierius  Valerianus,  intitulé  ;  Meroglyphica.  Ëlléâ 
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manifestent  par  d'autres  affections  que  Tasthme  et  remphysème  des  poumons, 
L'arthritis  et  Therpétisme  arthritique,  par  exemple,  forment  un  oontrepoids  plus  ou 
moins  puissant  à  l'évolution  tuberculeuse,  quelles  que  soient, les  affections  localespar 
lesquelles  ils  se  traduisent.  La  diathëse  seule,  abstraction  faite  de  toute  affection 
locale,  suGQt  donc  à  produire  cette  opposition  ;  et  ce  qui  consomme  la  preuve,  c'est 
que  Pastbme,  qui  est  une  expression  localisée  de  ces  maladies  constitutionnelles,  limite 
et  ralentit  la  tuberculisation  pulmonaire  avant  toute  formation  de  l'emphysème* 

L'antagonisme  semble  être  le  même,  quelle  que  soit  la  forme  primitivement  opaque 
ou  primitivement  transparente  de  la  matière  tuberculeuse;  car  on  sait,  que  celte 
matière  varie  d'aspect  à  sa  naissance  suivant  la  nature  des  éléments  du  tissu  aux 
dépens  duquel  elle  se  développe.  Toutefois,  je  suis  porté  à  croire,  que  la  forme  pri- 
mitivement  transparente,  gui  a  son  siège  dans  le  tissu  plasmatique,  est  plus  fortement 
réfrénée  par  l'asthme  que  la  forme  primitivement  opaque,  qui  prend  naissance  dans 
les  vésicules  ou  les  bronches  capillaires,  et  qui  est  une  phthisie  plus  catarrbale, 
moins  constitutionnelle  et  plus  souvent  acquise  que  la  première. 

J'ai  exposé  ces  idées  il  y  a  douze  ans  pour  la  première  fois,  dans  des  leçons  smr  la 
phthisie  faites  à  l'hôpital  Lariboisière,  et  je  les  ai  reproduites,  en  1855,  dans  on  tra- 
vail  sur  l'asthme  publié  dans  I'Union  Médicale.  Depuis  cette  époque  j'ai  eu,  plus 
qu'auparavant  encore,  l'occasion  de  soumettre  mes  premières  idées  au  contrôle  d'une 
expérience  clinique  qui  comnaence  à  être  considérable,  et,  loin  de  les  démentir,  elle 
les  a  fortifiées*  De  son  côté,  M.  N.  Guéneau  de  Mussy,  qui  a  exercé  avant  moi  aux 
Eaux^-Bonnes,  avait  été  conduit  aux  mêmes  résultats.  Si  je  me  suis  arrêté  sur  ce  fait, 
admis  d'ailleurs  par  M.  Sée,  et  sur  lequel  je  ne  diffère  avec  lui  qu'au  point  de  vue 
de  la  théorie  qu'il  en  donno  et  qui  ne  m'a  semblé  qu'insuCQsante,  c'eet  parce  que  je 
le  regarde  comme  très-Important  sous  le  rapport  pratique,  et  parce  que  la  manière 
dont  on  l'envisage,  peut  exercer  une  influence  considiérable  sur  le  pronostic  et  la  cure 
de  la  phthisie,  ainsi  que  sur  la  manière  de  traiter  certains  aathmatiq^ea  chez  iesguete 
on  a  des  raisons  de  craindre  la  tuberculisation. 

Quelque  place  qu'aient  dû  prendre  dans  l'ouvrage  de  M.  Sée,  la  physiologie  et  la 
pathologie  expérimentales,  on  pourra  se  convaincre  que  la  thérapeutique  de  l'asthme 
et  des  dyspnées  n'y  a  rien  perdu.  Le  lecteur  y  trouvera  une  matière  médicale  riche 
et  judicieuse  de  ces  sortes  d'affections;  puis  une  analyse  curieuse  du  mode  d'action 

sont  sculptées  non-seulement  dans  une  espèce  de  frise  qui  règne  tout  autour  dans  rialé- 
rieur  de  rampbithéÂtre,  mais  encore  dans  les  métopes  de  Tentablement  de  la  façade  prioô- 
pale«  Vous  ne  pourrez  manquer  non  plus  d^apercevolr,  modestement  cachée  dans  les  replis 
de  banderoles,  Forgueilleuse  devise  urbi  et  orbi  que  la  Faculté  avait  adoptée  le  25  nais 
I/I16O,  jour  où  une  bulle  du  pape  Nicolas  V  conférait  à  tous  ceux  qui  avaient  reçu  le  giade 
de  licencié  dans  runiversilé  de  Paris  le  droit  d'exercer  et  d'enseigner  en  tout  lieu  du  raoDde 
sans  aucun  examen  ni  autorisation  préalable. 

Mais  ce  que  vous  ne  pourrez  pas  voir,  mon  cher  ami,  malgré  votre  œil  perçant,  et  qui  m 
sera  mis  à  (a  lumière  que  lorsque  la  pioche  des  démolisseurs  aura  renversé  Tamphitliéâtre 
de  Winslow,  c'est  une  lame  de  cuivre  sur  laquelle  on  a  gravé,  le  jour  de  rinauguratios,  fes 
noms  de  tous  les  docteurs-régents  alors  vivants,  au  nombre  de  cent  treize.  Sojex  aoarf 
que  si  Dieu  me  prête  vie,  je  serai  là  lorsque  Tédilité  parisienne  aura  fait  main  basse  sir» 
monument  de  nos  pères.  El  les  maçons  seront  quelque  peu  ébahis  lorsque  je  leur  ékû  : 
Tenez...  cette  pierre...  brisez-la...  elle  recèle  dans  ses  flancs  unereb'que  que  je  destine  à  i& 
Faculté  de  médecine  de  Paris.  Ce  petit  coup  de  théâtre  à  la  Robert  Houdin  me  aerm  hdk; 
car  voici  ce  que  j|ai  trouvé  dans  les  Registres^Sommentaires  :  30  mai  i7A3.  Dido  Ewètr, 
sculplari,  pro  lamina  œneâ,  in  quà  insculpta  sunt  nomina  et  cognomina  doctorum  ijimiii 
Frcultatis  medicm  Parùétnsis  ttmc  timparis  vivênitutn  ;  «t  çim  in  amphiiheatri  jtmmm  fmt- 
damento,  à  parte  sinistrd,  collocata  fuit A8  Uwes. 

Vous  savez  le  reste,  mon  cher  ami. 

La  Faculté  de  médecine  de  Paris,  toujours  en  lutte  — depuis  UDisotnUans coobec^ 

malencontreuse  situation  de  ses  bâtiments  sur  le  bord  d*une  rivière,  ae  trouva  rédolle.  et 
1775,  à  les  abandonner. 
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des  poiiOM  variés  que  Topipiàbreté  de  rasltipoe  a  oonduità  eiapl^yer  coobre  cette  ma- 
ladicu.C'est,  d'im  boot  à  i!autfet,  une  belle  et  pfféoiease  montigraphie  où  la  sctaBoa 
et  l'art  se  prêtent  eonstamment  an  matuel  secours.  On  ne  pouvait  pas  moins  attendre 
da  cHolden  savant  et  habile  qui  a  déjà  donné  tant  de  preuves  dfstihguées^^  de  son 
originalité  noédicale  et  de  son  talent. 

PlDOUX, 

Membre  de  l'Académie  de  médecine,  etc. 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 

ACAOfcaiE  IMPÉRIALE  DE  MÉOECIRE. 
Séance  du  27  Man  iSS6.  —  Présidence  de  M.  Bodcbaioat. 

GORnESPONDANGE   OFFICIELLE. 

M«  le  ministre  du  commerce  transmet  : 

1*  Les  rapports  de  MM.  les  docteurs  Barbât,  de  Mende  (Lozère)  ;  FouRRiEB^de  Metzei^ 
wisse  (Moselle)  ;  Robert,  de  Nevers  (Nièvre),  sur  les  épidémies  qui  ont  régné  dans  leurs 
arrondissements  respectifs  à  la  fin  de  Tannée  1865. 

3*  Le  compte  rendu  des  maladies  épidémiques  qui  ont  régné  dans  le  déparlement  du  Can- 
tal en  1865.  (Gom.  des  épidémies.) 

3*  Un  supplément  au  rapport  de  M.  le  docteur  Billout,  sur  le  service  médical  des  eaux 
minérales  de  Saint-Gervais  (Haute-Savoie),  pour  Tannée  1866. 

à*  Le  rapport  de  M.  le  docteur  Amable  Dubois,  sur  le  service  médical  des  eaux  minérales 
de  Vichy  (Allier),  pour  Tannée  186A,  (Gom.  des  eaux  minérales.) 
La  correspondance  non  officielle  comprend  : 

1*  Une  lettre  de  M.  le  docteur  Binault,  de  Lille,  qui  sollicite  Thonneur  d*ètre  inscrit  sur 
la  liste  des  correspondants  nationaux. 

2*  Une  lettre  de  H«  Mathieu,  contenant  la  description  d*une  nouvelle  curette  pour  opérer 
Texlraction  du  cristallin  dans  la  kéralolomie  linéaire. 

Cette  curette  est  creuse  et  communique  avec  une  tige  tubulée,  ainsi  que  le  manche  qui  la 
porte  ;  à  Textrémité  de  ce  manche  est  fixé  un  tube  en  caoutchouc  que  Topérateur  place  dans 
sa  bouche,  et  par  lequel  il  aspire  avec  plus  ou  moins  de  force  pour  faire  le  vide. 


Cette  fois  ce  fut  pour  tout  de  bon. 

Mais  où  aller? 

On  songea  d'abord  au  Noviciat  des  Jésuites,  ancien  hôtel  Mézières,  rue  du  Pot-de-Fer. 

Mais  les  disciples  de  Loyola  exigent  15,000  francs  pour  loger  provisoirement  la  Faculté. 

Oo  pense  alors  aux  anciennes  Écoles  de  droit,  rue  Saint-Jean  de  Beauvais. 

Le.  S4  août  1775,  le  doyen  écrit  dans  ce  but  à  Targot,  contrôleur  général. 

IjO  37,  M.  le  contrôleur  répond  favorablemenU 

Le  90,  la  Facttllé  lui  écrit  une  lettre  de  remerclments. 

Le  3  octobre,  elle  faisait  bénir  la  chapelle  des  Écoles  de  droit 

LeiO»  jour  de  Saint-Luc,  patron  des  médecins,  elle  s'y  assemblait  et  faisait  graver  un 
jeton  eomniémoratlf  de  cet  événement. 

Le  S8,  elle  y  donnait  ses  premières  consultations  aux  pauvres. 

Mais,  remarquez  celte  étrange  coïncidence  à  Toccasion  de  laquelle  les  anciens  eoisenl 
sacrifié  nlmporte  quel  merle  blanc  :  Tannée  même  où  la  Faculté  de  médecine  était  ctiasBée 
do  fond  de  ses  aïeux  par  Tineléroence  d*un  fleuve,  TAcadémie  de  chirurgie  venait  orgueil*' 
leusement  trôner,  pour  la  première  fois,  dans  ce  splendide  bâtiment  construit  par  Gondoin, 
et  qui  est  maintenant  TËcole  de  médecine  de  Paris.  Et  pour  combler  la  mesure  d'un  tel 
désastre,  \9i^SoçiiU  d$  mé4ecine  s'établissait,  qui  allait  disputera  Tantique  FaouUé  toutes  ses 
prérogatives,  et  qui,  hydre  grossissant  toujours  et  multipliant  ses  tètes,  devait  attirer  à  elle 
vingt  docteurs,  vingt  enfants  ingrats  et  rebelles  aux  ordres  de  la  vieille  mère  l 

C'est  égal...  vous  conviendrez  que  ces  trois  siècles  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  sont 
bien  nobles,  bien  glprieux  et  bien  dignes  de  faire  naitre  le  regret  dans  nos  cœurs!  Je  vois 
aujourd'hui  des  élèves  payant  des  inscriptions,  passant,  en  général, comme  ils  le  peuvent  et  le 
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Aiodi,  Idiotie  le  orSidlàlllii  est  ùm  ft  suflK,  àprèâ  la  séeiMtt,  d*ipplfqaef  la  tiiMfé  lof  le 
eriMallin,  faire  iiDè  safriratioi,  6t  ee  corpa  vkDt  a'apptigiMr  contre  ta  torétte,  dft  iladlière 
aaeez  fortamant  pour  poayoir  être  eûtralné  à  travers  rinaaioo  ;  ai^  âu  eoDtralre«  la  cataracte 
eal  molJe  ou  laiteuse,  elle  peut  être  eatraluée  dans  le  mancti^  de  rinslmiiieot»  ee  qui  a  ea 
lieu  dernièrement  dans  une  opération  qui  a  été  faite  par  M.  le  doeteur  Foucber,  à  t'bdpttil 
Saint-Antoine. 


l 


Cette  méthode  d^aspirer  la  cataracte  par  succion  n'est  pas  iroavelle  ;  M.  le  professeur  Lao- 
gler  a  fait  construira  des  aiguilles  aspirantes,  il  y  a  déjà  loAgtMivps,  mai»  la  curette  que  f  ai 
Thonneur  de  présenter  est  surtout  destinée  à  extraire  la  cataracte  dure. 

M.  MicHoii  présente  un  instrument  pour  les  irrigations  vaginales,  inventé  par  II.  le  doc- 
teur BLOHblHw 

C 


plus  vite  qtt*lls  peuvent,  une  denai-henre  à  chaque  examen  ;  puis,  Mr  dipièoBe  dbleio,  ar- 
ranger comme  ils  pourront,  comme  ila  voudront,  briser  en  on  joor  les  Heu»  qui  les  aiii- 
saient  à  la  Faculté,  cesser  tOùi  rapport,  UAite  relation  avec  elle,  et  rie  plutllfe,é»s  Tenr- 
cice  de  leur  profession,  justiciables  que  de  leur  àefiré  dMnstnteilOB  H  dé  leur  bMorabii& 
Je  vois,  au  contraire,  dans  le  bon  vieux  temps,  le  titre  de  docteur  davanir  mh  uuvteau  B»^ 
attachait  pour  toujours  le  nouveau  membre  à  la  Société  qui  radmettait  dans  son  selu;  je  vsb 
entre  le  mattre  et  PélèVe  une  communauté  dMniiérèts,  une  respectUetme  HéiéreAee  asounlK 
par  le  plus  jeune  au  plus  Âgé  ;  je  vois  chaque  praticien  a'altaclMint  un  Iteèueié,  ov  ar/Mua 
docteur,  Tinitianl  à  ses  travaux,  lui  tfanamettaut  souvent  sa  clientèle,  ai  m4ni€  il  oeli don- 
nait pas  sa  fille,  ie  vois,  enfin^  la  Faculté  conservant  to^ouresea  droits  de  tateUe,  ai  wèkê 
de  juge,  surveiller  avec  sollidluda  la  conduite  des  enfants  qa*elle  a  faâl  voler  Û9  Imepie- 
près  ailes,  et  ne  pas  craindre  de  puûi^  las  lilfracdoiie  «ox  règles  40  lac  détieettesaïC  * 
rbouneur. 

Ah  t  fl  ma  semble  qu'avec  une  teRe  ofganiaatiètt,  la  profeaslbu  médiMe  JbuisiA  dn  le 
moode  d*une  biett  autre  conaidératiou  que  celle  Qu'elle  a  aujouriliut.  Le  ^our  où^  bfMfM 
de  médniÉe  de  la  rue  de  la  Bûdierie  a  Oessé  d*êtiie  une  ëooiété  d'ftonimei  «mis  per  dstârt^ 
rets  communs,  elle  a  cessé  d*èlre  une  puissance. 
Avoua, 

D*  A.  Cheulau 
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U.  Uêu»m  prétexte  les  onvrA^o*  suivanU  s 

1'  Considèratimi  sur  U  mode  de  propagation  du  oMéra,p^  M»  VhîJUMUii  é^ SirMK^UT^ 
méMt^hùiom  4e8  eaux  da  Vichy^  ela». 

3*  Étude  historique  et  statistique  sur  Châpitat  de  SaUiMéOUiis  de  Gûmaçke  (en  itaiie&)s  pir 
le  doclear  Trompeo»  corraifODdtDi.de  rAcadéaie  de  Turto, 

3*  Au  Dom  de  M.  Paul  Geevais,  professeaF  A  la  Facnllé  des  scieDces  de  Paris,  ud  livre 
•yiDl  pour  likre  i  ÈUmenis  ée$  scknces  nedurslkêt  s>ootogi4  comprenant  CatMUomiêf  (a  pky- 
HoisgiH  te  ckmificMm  si  Càistoirs  naturslU  des  animaua. 

•  Qntlquo  pattcompéteDl  4tie  je  aoia,  dtl  M.  Mélier«  pour  apprécier  tw  pareil  livra,  je  crois 
pouvoir  le  préseoter  comme  ud  excelleot  réaumé  de  la  sdeoce  dont  il  (NÎtOr 

«  De  tels  ouvrages,  destioés  à  reoseignemeot,  aoat  ordiaairemeat  arides;  celui-ci  est  rendu 
altnyaDt  par  la  maftière  à  la  fois  simple  et  philosophique  dont  les  sujets  y  sont  pressâtes  et 
par  les  réflexlous  qoi  les  accompagneoL 

«  Toutes  les  questloos  à  Tordre  do  jour  y  sont  abordées  et  traitées  avec  la  plus  graode 
ioeidilé  :  qoesltous  de  méthode  et  de  classification,  questions  d'espèces,  de  variétés,  de 
race,  etc.,  histologie  aujourd'hui  si  bien  étudiée,  etc. 

«  Ce  D*esl  pas  de  raaaiomie,  ce  D'est  pas  de  la  physiologie,  c'est  tout  cela  à  la  fois,  pré- 
senté de  la  façoD  la  plus  claire  et  la  plus  heureuse. 

«  J^ai  surtout  remarqué  le  chapitre  consacré  à  Cfumnu.  Naturaliste  zoologiste,  M.  Gervais 
n'a  pas  voulu  sortir  de  son  sujet  en  parlant  de  l'homme;  mais  on  voit  clairement  que  tout  en 
lui  donnant  dans  la  série  la  place  qof  lui  convient,  en  tète  et  bien  an*dessiis  des  autres 
espèces,  II.  Gervais  foit  dans  Thomme  autre  cboae  qoe  ranimai,  et  que,  pour  lui,  ce  qvi  dis» 
tiogue  surtout  et  caractérise  l'homme,  ce  sont  ses  facultés  ioteUectuelles  et  morales. 

€  L'onvraga  est  orné  de  planobea  nombreilBas,  et  l'on  pent  dire,  en  somme,  que  Faoteur 
a  rendu  un  vrai  service  à  ceux  qui  savent  et  à  ceux  qui  oot  besoin  d'apprendre^  j^ 


MàmÊ.  JÉifliithMrs  do  rBoals  de  védscine,  me  do  raotMGolbert^  iâsogUré  fe  16  féntsr  1745. 
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M.  Labbbt  préseote,  aa  nom  de  M.  Sédillot,  qq  ouvrage  en  deux  volmnes,  inliUlè 
Traité  de  médecim  opératoire^  3**  éditîoo. 

M.  Cerise  préscDle,  aa  nom  de  M.  le  doclear  Rochàrd,  an  ouvrage  îotiiûlé  :  TraUmaé 
dêe  dartres  par  la  méthode  expul^itfe. 

M.  Depaul,  un  ouvrage  de  M.  le  docteur  Roubàod,  sur  Poogoes. 

M.  Boutron-Ghârlard,  au  nom  d*une  commfaBioâ  dont  il  fait  partie  avec  Mil.  Aobioelet 
Gobley,  donne  lecture  d'un  rapport  sur  un  mémoire  de  M.  lëdoeléur  OssiaDHEVRT  fili^iati- 
tuté  :  Analyse  ohimiiftu  des  eaus  de  plusieurs  sources  et  pmts  de  la  ville  de  Bar-ie^ihÊC^mw 
de  considérations  hygiéniques  sur  l'emploi  de  ces  eaux. 

Voici  les  QODCluslons  qui  termioeot  ce  travail  : 

i'  Les  eaux  potables  qui  aUmentent  aotaellemént  la  ville  de  Bar-le*Duc  presDenl  toata 
naissance  soit  dans  le  calcaire  de  Portland,  soit  dans  les  argiles  de  Kimmendge-€lay. 

2*  Elles  sont  toutes  de  nature  calcaire»  à  base  de  bicarbonate  de  cbaux. 

3**  Elles  renferment  par  litre  des  quantités  de  principes  minéralisateurs  qui  varient  eotR 
0g%204  et  0  g',688;  elles  sont  donc  dans  la  limite  adittise  pour  les  eaux  potables* 

6*  Aucune  de  ces  eaux  ne  forme  d'incrustations  dans  les  réservoirs  et  tuyaux  où  tU» 
séjournent  et  circulent. 

ô"*  Les  sources  qui  communiquent  avec  rornain,  et  qui  sont  souUlées  par  les  infilIralioQs 
des  eaux  ménagères^  ne  peuvent  pas  èire  employées  en  -boissoq. 

6°  Les  sources  qui,  au  contraire,  peuvent  être  utilisées,  sont  la  source  DiivamÀbaupio,  k 
aouroe  Boureau  et  la  source  Pariemaille.  Leur  température  coosUmle  leur  donae  une  cerHiae 
importance  au  point  de  vue  de  rbyglène  et  de  la  aalobrité. 

La  commission  propose  de  renvoyer  le  travail  de  M.  Ossiàn  Henry  fils  au  comité  de  pubU- 
cation.  (Adopté.) 

L'Académie  procède,  par  la  voie  du  scrutin,  àTélection  d'un  membre  titulaire  dans  la  sec- 
tion de  médecine  opératoire,  en  remplacement  de  M.  Malgalgne. 

La  liste  présentée  par  la  commission  était  la  suivante  : 

En  première  ligne,  M.  Richet  ;  —  en  deuxième  ligne,  M.  Broca  ;  —  en  troisième  ligne,  ts 
esquo,  MM.  Follin  et  Legouest  ;  ^  en  quatrième  ligne,  M.  Alphonse  Guérin  ;  ^  en  cinquième 
ligne,  M.  Demarquay.  ^ 

Sur  73  votants  M,  Richet  obtient 53  suffrages. 

M«  Demarquay 8      — 

M.  Broca 6     — 

M.  Legouest 6     — 

En  conséquence,  M.  Richet  ayant  obtenu  la  majorité  absolue,  est  nommé  membre  k 

l'Académie. 

La  parole  est  à  M.  Briquet,  qui  continue  la  lecture  du  rapport  de  la  commission  pourk 
choléra  de  i8/i9. 
—  La  séance  est  levée  à  quatre  heures  et  demie. 


RÉCLAMATION. 


Dans  sa  Chronique  départementale  du  30  janvier  dernier,  M.  Garnier  a  publié  une 
note  qui  pouvait  laisser  croire  qu'à  TËcole  préparatoire  de  médecine  de  Marseille  Ifê 
élèves  étaient  en  diminution.  L'honorable  directeur  de  cette  Ëcole,  M.  le  dodes^ 
Coste,  nous  a  adressé  une  lettre  de  rectiflcation,  que  nous  avons  communiquée  D^i' 
rellement  à  notre  collaborateur.  M.  Garnier  a  cru  qu'en  domiant  une  explicatiooaette 
et  loyale  de  ce  qu'il  avait  voulu  dire,  la  lettre  de  M.  Coste  devenait,  par  cela  mèffif» 
superflue.  Nous  voyons,  par  une  communication  adressée  à  VUnian  médiadedik 
Provence^  que  M.  Coste  s'est  vivement  susceptibilisé  de  cette  nou-insertioa.  fi  suit 
que  l'honorable  directeur  de  l'École  de  Marseille  croie  que  jusUce  ne  la!  a  pas  été 
rendue  pour  que  nous  nous  empressions  de  le  satisfaire,  quoique  nous  persistioa; 
à  croire  que  les.eipUcalions  do  M.  Garnier  renddent  cette  lettre  toat  à  fait  iaotilt . 
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École  préparatoire  4e  nMeolae  et  de  pkoniioele  4e  Marseille. 

Marseille,  le  9  février  1866. 
Le  Directeur  de  V École  à  Mtntsieur  U  docteur  Amédée  LlTOOB»  rédtu^eur  m  chef  de  rUifioif 

MÉDICALE. 

Monsieur  et  très-hoooré  confrère  « 

J*ai  rhonneur  de  demander  à  voire  loyauté  la  recti&eation  d'une  grosse  erreur  que  je  vl^s 
de  lire  dans  le  numéro  du  30  janvier  dernier  de  rUifiON.M£]>iGALE. 

Le  feuilleton»  sous  la  signature  P.  Garnier,  en  parlant  du  mouvement  scolaire  dans  les 
Écoles  préparatoires  de  médecine»  en  1865,  contient  ce  passage  : 

«  A  Lille,  à  Toulouse  comme  à  Bordeaux  —  impossible  d'en  dire  autant  de  Marseille  — 
Faugmentation  des  élèves  est  en  rapport  avec  celui  des  cours.  Lille  accuse  296  inscriptions 
et  plus  de  100  élèves  coïncidant,  etc.  » 

Il  résulte  évidenoment  de  cette  citation  que  TËcole  de  Marseille  est  en  dehors  du  mou  ver 
ment  ascensionnel  que  présentent  les  autres  Écoles  dans  le  nombre  de  leurs  élèves,  et  qu'elle 
est  môme  au-dessous  de  celle  de  Lille. 

Je  ne  sais  où  Fauteur  de  celte  Chronique  est  allé  prendre  ses  informations.  Je  puis  vous 
dire  qu'il  a  été  fort  mal  renseigné.  Son  appréciation,  en  ce  qui  louche  TËcole  que  j'ai  Tboo-^ 
neur  de  diriger,  est  i  de  lous  points,  contraire  à  la  vérité.  Il  lui  était  pourtant  bien  facile 
d'éviter  de  faire  ainsi  fausse  roule.  Il  n'avait,  pour  cela,  qu'à  puiser  à  la  source  officielle; 
il  avait  uniquement  à  consulter  les  documents  statistiques  donnés  par  le  gouvernement 

Ce  sont  ces  documents  mêmes  qui  feront  la  base  de  ma  réclamation. 

Je  vous  prie  donc,  pour  l'édification  du  signataire  de  l'article  auquel  je  réponds,  de  ma 
permettre  de  vous  indiquer  les  chiffres  suivants,  que  j'emprunte  au  compte  définitif  dea 
recettes  des  établissements  d'enseignement  supérieur,  publié  par  l'autorité  univers! laire,  et 
qui  expriment  le  nombre  d'inscriptions  prises  à  l'École  de  médecine  de  Marseille  pendant 
une  période  de  dix  années,  à  partir  de  1856.  L'École  d^  Marseille  figure  seule  pour  les  quatre 
dernières  années,  et,  pour  les  six  premières  années,  elle  est  mise  en  regard  des  Écoles  de 
Bordeaux  et  de  Lille. 

1856.  ....  Marseille,  286  inscripliona.  —  Bordeaux,  267.  --  Lille,  280. 

1857 Marseille,  âû8  id.          ->  Bordeaux,  285.  —  Lille,  368. 

1858 Marseille,  d&O  id.         ^  Bordeaux,  265.  —  Lille,  236. 

1859 Marseille,  393  id.         —  Bordeaux,  301.  —  Lille,  190. 

1860 Marseille,  397  id.         —  Bordeaux,  372«  -^  Lille,  182. 

1861 Marseille,  3A8  id.         -^  Bordeaux,  332.  —  Lille,  178. 

1862.  ....  Marseille,  û79  Id. 

1863 Marseille,  297  id. 

1864.  ....  Marseille,  833  id. 

1865.  ....  Marseille,  387  id. 

Le  premier  trimestre  de  1866  nous  donne,  au  1*'  février,  92  inscriptions. 

Ce  tableau  affirme  très-neltement ,  par  des  preuves  irrécusables,  l'état  de  prospérité  de 
PÉcole  médicale  de  Marseille,  et  lui  donne  un  rang  bien  supérieur  âr  cetui  des  Écoles  de  Bor- 
deaux, Lille,  Gaen,  Nantes,  Lyon  même  ;  car,  dans  ces  dix  dernières  années ,  par  le  chiffre 
de  ses  recetles,  c'est-à-dire  par  le  nombre  des  inscriptions  qu'elle  reçoit  et  par  celui- des 
candidats  qui  viennent  y  postuler  les  grades,  l'École  de  Marseille  se  maintient  au  deuxième 
rang  parmi  toutes  les  Écoles  préparatoires  ;  elle  est  immédiatement  après  celle  de  Toulouse, 
qui  a  toujours  eu  la  suprématie. 

Veuillez,  excuser,  tTè9-honoré  confrère,  la  longueur  de  ces  détails.  Votre  collaborateur 
regrettera,  je  pense,  quand  il  les  connaîtra,  d'avoir,  aussi  légèrement,  émis  uqe  assertion 
quiy  souverainement  erronée,  placeraU,  aux  yeux  de  vos  lecleurs,  l'École  de  Marseille  dans 
une  situation  d'infériorité  qui  est  bien  loin,  vous  le  voyez,  d'être  la  sienne,  et  que  jenepou* 
vais  accepter  pour  elle. 

Je  compte,  Mensieur  et  très-honoré  confrère,  sur  votre  bonté  pour  la  prochaine  insertion 
daps  votre  journal  de  cette  lettre  rectificative,  dont  vous  comprendrez,  j'en  suis  sûr,  toute 
rixnportance. 

Veuillez,  je  vous  prie,  agréer  Tassurance  de  mes  sentimetts  les  plus  distingués. 

E.  CosTfi. 
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Nous  avons  reçu  une  réponse  à  la  récTàniatTon  de  V.  Yingtrfntef,  que  nous  nous 
empresaons  de  publier  : 

A  Mtmtitmr  Amédée  LàToim ,  réâactéiKt  m  thtf  49  VJimn  HiMCâEB. 

Roaen,  le  S4  mtrt  1M8. 

Très-honoré  confrère, 

IToe  lettre  de  M.  le  docteur  Vfnglrîm'er,  insérée  danâ  le  numéro  du  22  mars  de  TOtre  esti- 
mable journal,  nous  impose  le  devoir  d^une  rectification  que  votre  impartialité  ne  refiisera 
pas  d'accneillhr,  nous  en  sommes  convaincus. 

Sous  Tapparence  d'une  question  scientifique,  la  lettre  dont  il  s'agit  contient,  en  réalité,  des 
attaques  personnelles. 

Sn  ce  qui  touche  le  débat  scientifique,  nous  ne  croyons  pas  avoir  à  répondre  Ici  à  H.  Vlog- 
trinier;  nous  n'avons,  en  effet,  ni  la  mission  de  réclafrer,  ni  la  prétention  de  te  convaincre. 
Nous  ajouterons  d'aillears  que  les  faits  contenus  dans  sa  lettre  sont  tellement  dénaturés,  tra- 
vestis, torturés,  confondus,  soit  dans  les  époques  citées,  soit  dans  Tordre  et  la  manière  dool 
ils  se  sont  produits,  soit  encore  dans  les  circonstances  quf  s'y  rattachent,  qu*0  serait  impos- 
sible, sans  les  discuter  isolément,  de  les  ramener  à  leur  véritable  signification.  NI  la  science 
ni  vos  nombreux  lecteurs  n^auraient  à  en  tirer  aucun  profit. 

Ce  que  nous  devons  afiSrmer,  c'est  que  M.  Vingtrinier  nous  prête,  avec  une  Insistance 
compromettante  pour  lui,  des  opinions  qui  n'ont  jamais  été  tes  nôtres  ;  il  éviterait  sans  doute 
bien  des  confusions  si,  moins  préoccupé  ou  moins  distrait,  il  prenait  seulement  le  temps  de 
lire  exactement  le  titre  des  brochures  dont  il  parle.  Nous  ajouterons,  et  nous  ne  serons  ea 
cela  que  l'écho  du  Corps  médical  rouennais,  que,  dans  cette  lotte  inconsidérée  qn^fl  a  voulu 
engager  contre  nous,  M.  Vingtrinier  a  méconnu  non-seulement  les  devoirs  de  la  oMifrater- 
ntté,  mais  encore  les  obligations  spéciales  que  semblaient  devoir  lai  imposer  ses  fimeCioiis 
de  président  de  I* Association  des  médecins  de  la  Seine-Inférieure. 

M.  le  docteur  Vingtrinier  n'a  pas  craint  de  faire  intervenir  M.  le  préfet  de  fa  Seîne-lnfé- 
Heure  dans  sa  querelle  et  de  revendiquer  à  son  profit  le  témoignage  de  ce  magistrat;  nous 
n'aurons  pas  le  tort  de  le  suivre  sur  ce  terrain;  il  nous  suffira  de  lui  opposer  le  démenti  le 
plus  absotu.  Averti  par  les  désagréments  qu'il  a  aubia  dMs  la  révoion  du  Gooseil  et  sa/o- 
brité  le. 3  mars  dernier,  If.  Vingtrinier,  plus  circonspect  sans  doute  aujourfl*bn&,.iM  tonge- 
rait  pas  à  invoquer  en  sa  laveur,  à  défaut  de  l'opinion  de  ses  ooolrères,  rappuideapetonnes 
étrangèree  au  Corps  médical. 

Pour  ee  qui  est  de  notre  démission  collective,  elle  était  plus  légitime  que  ne  k  aappose 
rauleur  de  rarticle  iméré  dans  votjpe  journal,  et  cité  par  H.  Viaglrinler  qui.répÉle^  sans 
correctif,  cette  erreur,  quoique,  mieux  que  personne,  il  connaisse  la  vérité  à  oa  siilBil  Nsvs 
n'avons  pas  été  conduits  à  cette  mesure  par  une  simpde  dlverfeDoe  d'opioiooataMti  été 
montrer,  en  effet,  trop  de  susceptibilité.  Cette  déteriaioation  aoaa  était  impéitoammeit 
commandée  par  le  souci  de  notre  dignité,  par  les  attaques  injurieuses  dirigéea  coaln  noo 
à  cette  occasion,  et  l'hostilité  de  parti  pris  que  nous  avons  rencontrée  dans  le  président  ds 
bureau  permanent  du  comité,  M.  le  docteur  Vlngtrinien 

Veuillez  agréer.  Monsieur  et  très-honoré  confrère,  l'assurance  de  nos  sentimeats  de  pa- 
(oade  Gonsidéraliom 

D"  LMBUMavT^Bouraiiua*  Dabàaoai* 


Hrls,leSf  BBonfiM, 

Mon  ctier  confrère. 

On  lit  dans  la  huitième  livraison  du  Trotté  Htmmtaire  de  pathobgie  itUertu  dé  K.  tepr^ 
fesseur  Monneret,  article  Morve  : 

«  On  a,  dans  les  livres,  et  nous  avons  novtt'mêm^  commis  la  même  faute  dans  le  ( 
«  <a'iim«  on  a  divisé  et  subdivisé  à  l'excès  les  formes  de  la  morve  (page  590). 

«...  Qu'il  nous  soit  permis,  enfin,  de  citer  l'article  Morve  du  Compendium  de  i 
«  pratique,  où  se  trouvent  rassemblés  tous  les  documents  importants  sur  cetie  maladie,  ^ 
«  qui  a  été  mis  à  contribution  par  beaucoup  d'auteurs,  sans  qulls  aient  indiqué  ii  ssarce 
«  à  laquelle  Ils  avaient  puisé.  »  (Pages  605-606.) 

Mon  nom  n'ayant  pas  été  cité,  et  le  mot  mime  étant  au  singulier,  beaucoop  de  ledean 
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en  (urt  oondu  --  contre  le  pi  de  Tautenr,  bien  certainement  —  qne  le  rédaction  de  Tar^ 
ticle  M0BY£  du  Campendium  appartient  exclusivement  à  M.  Monneret 

Or,  d'est  précisément  le  contraire. 

Dans  sa  thèse  d^agrégation,  M.  le  docteur  Jules  Sfmon  vient  d*attribner  exclusivement  à 
M.  Monneret  Tarticle  FiivRE  pcebpAralb  du  Campendium. 

Or,  eet  miigiê  m^appeaUènt  exehtsivmntni. 

Il  fanlea  finir  avec  det  errenrt,  volontairetoQ  involontaires»  dont  je  m'absUena  de  rech«r* 
cher  la  aovree»  maie  que  déaavoiie  ^  je  n*«i  doute  pas  «-^  mon  honorable  eollaborate«r«  Je 
déclare  donc  publiquement  :  . 

i*  Que  f  ai  collaboré  à  la  presque  totalité  des  arlicles  dn  Campenéimn,  aolt  pour  la  biblio- 
graphie étrangère,  soU  pour  nae  eerlaine  partie  da  Partiole  lol-méme  (phthisie  pnhnonaire, 
pneonaonie,  syphilis,  etc.). 

^  Qne  voici  la  liste  des  prioeipsui  n^tldes  du  Campendimn,  dont  la  rédaelimi  aa'appar- 
tient  cmnpUienunt,  mtàgralemeni,  exclusivement,  absolument. 

Dentition  {JUaladies  produites  par  la),  ^  Diabète,  '^  Diaphragme  (Mal.  du)^  -^  Dlarriiée> 

—  Douleur,  —  Dysenterie,  —  Éiéphantiasis,  "^  Empyème,  «>^  Épilepsie,  ^  Éryiipèle,  «-^ 
Érytbème,  -^  Bianthèmes.  •—  Face  {SimHotogie  H  mal.  de  la).  —  Foie  (Mat.  du).  —  Folie, 
-<-  Gale,  '^  Oastrorrhagie.  —  Qlolte  (MaL  de  la).  «^  Gravelle  et  Galcvls  urinaires»  -^ 
Grippe,  —  Bématémèses,  *^  Hématurie,  —  Hémorrholdes,  -«  llydroraebi8,-*Hydrotborax» 
-^  leibyose,  -^  Hoqoet.  — -  Iliaqaas  (Tumeurs  phlegmon,  des  fosses)^  —  Insectes  asorbiparis, 
--  Intestin  (M^dadiés  de  L%  ^  Laryax  (MaL  du)^  ^  Leuchorrbée,  — -  Lichen,  —  Lupus,  -- 
Métrorrhagie.  --  Moelle  épinière  (MaL  de  (a),  «-  Morve,  —  Névralgie.  -^  Ovaires  (Maladie 
des)^  •^  Papules  et  maladies  papuleuses.  -—  Peau  (MaL  de  la),  -^  Pemphygns,  ^  Peste,  -— 
Phlébite.  *-  Plomb  (Maladies  plr^uites  puer  <e),  —  Pneumothorax,  -*  Psoriasifli  —  Puerpé* 
raie  (Fih^re)^  —  Pyohémie.  —  Rectum  (MaL  du)^  —  Rougeole.  •—  Sang  (Composition  et 
altéralians  du)f  -^  Scarlatine,  -*«  Sclatique,  -«  Sepiicohémie,  —  Spermatorrhée,  -*  Soette, 

—  Syphilides,  —  Teigne,  ^  Tétanos.  ^  Urine  (SinUcohgie  et  altérations  de  r),  --  Vrti^ 
c#ire*  —  Utéms  (MaL  de  0»  —  Vaccine«  -^  Vomissement.  --<  Vulve  (ifat  de  la). 

J^Qspère,  mon  cher  confrère,  que,  dans  Tintérèt  de  la  vérité  et  de  Téquilé,  vous  voudrez 
bien  donner  place  à  cetle  lettre  dans  les  colonnes  de  votre  estimable  journal. 
.Agréez,  avec  mes  rem^rdments,  elc,  L.  FLBuaT. 


COURRIER. 


'^  If»  congé  dHnadivité,  }uaqn^à  la  fin  de  Tannée  classlqva  18654166,  aat  acaavdé,  poar 
raison  dq  santés  à  M.  lobert  de  Lamballa,  professeur  de  clinique  chiruvgiada  à  la  Fasulté  de 
oiédaslaa  de  Paris, 

M.  BolbMO^  agrégé  près  la  Fàcuifé  de  médecine  de  PsHs,  est  «hargé^  jasqu'è  la  fin  de 
l'aaMQ  t4as(rif«f  i W54946,.  4^  la  snppléMMif  4i  qomq  iê  tlM^  eilemfa  *  ladito  raoolté, 
00  remplacement  de  M.  Jobert  de  Lamball«^ 

-«  M.  de  Loynes  (Tietor)  est  nommé  chef  du  Isboralofre  de  perfeetlonnemenlet  de  t^eeh6r«> 
ehes  institué  près  la  Faculté  des  sciences  de  Riris  sous  la  direction  de  M.  Diimas^ 

—  H.  le  docteur  Gonstans,  inspecteur  général  du  service  des  aliénés,  est  nommé  membre 
du  Comité  consultatif  d'hygiène  et  du  service  médical  des  hôpitaux,  en  remplacement  de 
M.  Parchappe,  décédé. 

COMCOURS.  -^  (liste  dea  candidats  nommés  internée  en  pharmacie  des  hôpitaux  de  Paris  è 
la  suite  dgi  concours  : 
MM« 

l«  PatronilUrd,  Doriez  (Lonia)»  FrébsAlt,  Biaqnart,  Bondou,  Guichard,  PophiUat»  Caivy, 
Dessort,  Taupin. 

il.  Charbonnier,  Bretet,  Carrière,  Peyrusson,  Uignel.  Duriez  (Emile),  Chollet»  Qr^^Son-' 
nerat,.  Coutelas^ 

21.  Macbabey,  Bayard,  Blanquinqoe,  Chardon,  Garbonel,  Figerai^  Harlay,  Munier,  Soulat, 
Le  Beux. 

91.  Vie,  Lextrait,  Dussau,  Meunier,  Ballot,  Lelu,Montier,Scherer,Ghampagneur,Pabrles. 

i!il.  Larnandie,  Lacoste,  Rue. 

—  M.  le  docteur  De|aci:oix»  professeur  à  TÉcole  de  médecine  de  Besançon,  est  nommé 
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médecin  inspecteur  dé  rélablissement  thermal  de  LuxeuiT,  en  remplacement  de  If.  diape- 
laiD,  démissionnaire. 

—  M.  Mathieu»  fabricant  d'instruments  de  chirurgie,  vient  d*èlre  nommé  chevalier  de 
l'ordre  de  Léopold  de  Belgique. 

SOCIÉTÉ  PROTECTRICE  DES  ANIMAUX.  —  M.  Dearoii  prie  la  Sècîété  protectrice  des  «ni- 
vmxnx  de  veaioir  bien  accepter  en  don  une  somaie  déi.OOûifmncc  destinée  à^  escoorager 
l\isagede  la  viande  de  cheval  et  reavertiired*i»e  booeherie  spéciale;  il  règle  avec  détail  la 
manière  dont  cette  somme  devra  èlre  employée* 

A  1V)ccasioo  de  la  lellre  de  M.  Deoroix,  M.  Lehon-Demienev  rend  compte  à  rassemblée  de 
i*é(at  actuel  de  la  question  de  l*hippophagie.  Le  succès  est  près  de  couronner  les  efforts  da 
Comité  ;  l'administration  est  favorable,  et  le  préjugé  si  vanté  était  un  fantôme,  le  suooès  des 
distributions  gratuites  de  viande  de  cheval  le  prouve  surahondaminetit.  Une  boucherie  spéciale 
ne  peut  manquer  de  chalands  et  son  ouverture,  que  radministration,  que  le  comité,  que  les 
pauvres,  appellent  si  vivement,  n'est  plus  relardée  que  par  la  question  d'argent  On  a  le  bou- 
cher, mais  11  manque  une  douzaine  de  mille  francs. 

Après  M.  Leiion-Damiens,  M.  Tabhé  Bodin,  supérieur  de  la  Maison  de  Sainte-Rosalie,  rend 
compte  de  la  faveur  avec  laquelle  la  viande  de  cheval  est  acceptée  par  les  pauvres  auxquels  il 
en  fait  une  distribution  chaque  semaine.  Il  regrette  de  n'avoir  pas  è  sa  dispostioo  un  plus 
grand  nombre  de  chevaux  ;  car  il  est  obligé,  chaque  fois,  de  renvoyer  dee  pauvres,  les  maios 
Tides.  La  cause  de  Thippophagie,  qui  touche  à  Pintérèt  des  indigents  d'un  cèté»  et  à  la  pro- 
tection des  animaux  de  Tautre,  lui  parait  gagnée  dana  l'esprit  du  peuple. 

M.  le  docteur  Biatin  ajoute  que  le  Comité  n'a  pu  fournir  que  200  francs  aux  diatributioos 
faites  par  M.  l'abbé  Bodin.  Il  invite  les  souscriptions  particulières  à  venir  eu  aide  à  ooe 
œuvre  aussi  philanthropique. 

Sur  la  demande  de  M.  Dehais,  l'assemblée,  vote  des  remerciements  à  M.  Decrûixetà 
M.  Tabbé  Bodin.  (BulUUn  di  la  Sàciité  protectrice  des  animaux.) 

INFLUENCE  OES  ÉCOUTS  SUR  LA  SANTÉ  OES  POISSONS  DE  RIVIÈRE.  --  Un  piscîcultear 
enthousiaste,  M.  Franck  Buckland,  vient  de  faire  quelques  observations  intéressantes  sur 
l'influence  fâcheuse,  au  point  de  vue  de  la  pisciculture,  qu'ont  les  égouts  qui  donnent  dans 
les  rivières  et  mêlent  à  leur  eaux  des  produits  chimiques,  des  gaz  nuisibles,  des  entrais,  etc. 
Voici  les  expériences  que  fit  l'auteur  à  cet  égard  : 

Un  jeune  saumon,  placé  dans  deux  litres  et  demi  d'eau  contenant,  en  solution,  0,063  gram. 
de  chlorure  de  chaux,  mourut  au  l>out  de  13  minutes.  Une  quantité  de  chlorure  de  chaux 
montant  à  0,310  grammes,  fit  mourir  en  3  minutes  un  autre  poisson  qu'on  y  plaça.  — Un 
jeune,  samnon  placé  dans  un  globe  plein  d'eau  où  l'on  fit  arriver  du  gaz  d'éclairage  an  nofen 
d'un. tube  en  caoutchouc  devint  malade  en  6  minutes.  —  La  première  de  ces  expériences 
montre  que  les  poissons  sont  fort  sensibles  aux  impuretés  chimiques  qai  sont  versées  en 
abondance  dans  nos  grandes  rivières,  et  même  assez  souvent  dans  les  petites.  (Goimif.) 

DES  BÉSINFEOTANTS  AUXtÉELS  ON  PEUT  RECOURIR  POUR  OOmÂTTRE  LE  TTPHUS  OES  itTU 
A  CORNES.—  M.  Angus  Smith,  chargé  des  expériences  de  la  désinfection  et  des  dénnleetants 
XHPdonnées  par  la  eommission  d'enquête,  a  rangé  dans  l'ordre  suivant,  aprèa  de  trèa-longs 
essais,  les  substances  désinfectantes  :  chlore*  acide  chlorhydrique,  acide  sulCureoXiet  les  deox 
acides  du  goudron,  l'acide  carbolique  et  l'acide  crésylique.  {Les  Mondes?) 


ASSOCIATION  OÉNÉRALE.  —  L'Assemblée  générale  annuelle  de  l'Association  qui,  à  cause 
fie  l'épidémie  de  choléra,  n'a  pu  avoir  lieu  à  la  fin  d'octobre  dernier,  se  tiendra  le  dlmanebe 
8  avril  prochain,  à  2  heures,  dans  l'amphithéâtre  de  l'Administration  de  l'assistance  publique, 
avenue  Victoria,  3. 

'   Le  même  jour  aura  lieu  le  banquet  offert  à  MM.  tes  présidents  et  délégués  des  Sociétés 
locales,  au  Grand-Hôtel,  boulevard  des  Italiens,  à  7  heures  du  soir. 

Le  prix  dé  la  souscription  est  de  vingt  francs. 

On  souscrit,  directement  ou  par  lettre,  chez  M.  le  docteur  Brun,  trésorier  de  la  Société 
centrale,  rue  d'Aumale,  n*  23. 

r  '  '  M'.-t — . 

Le  Gérant  f  G.  Richslot. 

PAais.  -f-  Trpsfiiisiife  Ftûv  HAtlMW  H  C«,  ras  des  PMii-|>erlsMetRI-Sa«veirr,  St, 
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N«  38.  Samedi  31  Mars  1866. 

SeilMAIfiB. 

I.  Pait8  :  Sor  la  géance  ée  rAcadèmid  des  sciences.  —  II.Tbébapbotiovb  :  Nouvelle  mélhûde  d'anes- 
thé&ie  locale.  —  III.  AcADiiiiE3  bt  Sociétés  savantes.  Soeiité  impériah  de  chirurgie  s  Discussion 
sur  l'hygiène  des  Maternités.  —  IV.  Cocbrieb.  —V.  Fediuj{ton  :  Le  médecin  d'attaque.  —  YI.  Table 

DES  MATINES. 


Paris,  le  30  Mars  1866. 
BULLETllV. 
Snr  1«  »é«Bee  de  l'Ae««léflile  «Imi  iielen«Mi. 

M.  Brongniart,  doyen  de  la  section  de  botanique,  avait,  dans  le  comité  secret  de  la 
précédente  séance,  présente  la  liste  suivante  de  candidats  pour  la  place  laissée  vacante 
par  le  décès  de  M.  Montagne  : 

En  iw  ligne,  M.  Trécul;  —  en  2n»«  ligne,  M.  Chatin;  —  en  3n»e  ligne ,  M.  Gris 
(Arthur)  ;  —  en  4n»«  ligne,  M.  Bâillon  ;  —  en  5"»®  ligne,  exaquo,  MM.  Bureau  et  Prit- 
lieux. 

Sur  53  votants,  M.  Trécul  a  obtenu,  lundi,  39  suffrages,  et  M.  Chatin,  14. 

En  conséquence,  M.  Trécul  remplace  M.  Montagne. 

Le  reste  de  la  séance  a  été  consacré  en  grande  partie  à  l'audition  d'une  longue 
communication  de  M.  Faye  sur  la  constitution  physique  du  soleil. 

M.  le  baron  Séguier  a  donné  lecture  d'une  nouvelle  note  sur  son  système  de  che- 
mins de  fer  propre  à  gravir  les  pentes.  Ce  système  se  caractérise  par  un  troisième 
rail  placé  au  milieu  des  autres  et  sur  un  plan  plus  élevé.  Une  paire  de  roues  horizon- 
tales, portées  par  la  locomotive,  s'appuie  sur  ce  rail  médian,  et,  à  l'aide  d'un  méca- 
nisme très-simple,  son  adhérence  est  d'autant  plus  forte  que  le  poids  à  entraîner  est 
plus  considérable,  c'est-à-dire  dans  l'espèce,  que  la  pente  est  plus  rapide.  L'honorable 
académicien  pense  que  son  système  rendrait  de  véritables  services  lors  de  la  construc- 
tion des  petites  lignes  de  chemin  de  fer,  qui  constitueront  ce  que  l'on  appelle  le  troi- 

FEUILLETON. 

LB  MÉDBOIll  D'ATTAOCB- 

(Paulb  majora  canamus,  s.  v.  p.) 

On  parlait  trichines  et  chronique  dans  une  voiture  où  je  me  trouvais,  moi  trentième  (Che- 
min  de  fer  américain).  Tout  est  occasion  pour  les  bavards;  une  bonne  femme  partit  de  là 
pour  réciter  tout  haut  la  litanie  des  infirmités  dont  on  avait  été  susceptible  dans  sa  famille. 
«  Quant  à  elle-même  individuellement,  et  parlant  par  respect,  on  n'avait  jamais  pu  lui 
trouver  un  seul  boulon  par  tout  le  corps,  a  II  m'arriva  de  sourire  et  de  balbutier,  en  manière 
d^acquit  :  les  trichines  me  rappellent  Tancienne  ladrerie,  et  la  maladie  de  Saint-Jacques. 
Mais  j'avais  offensé  ma  voisine  par  mon  sourire,  et  les  bonnes  femmes  ne  pardonnent  pas. 
Vous  en  savez  trop  long  pour  nous,  mon  beau  monsieur,  reprit-elle  ;  laissez  donc  les  saints 
tranquilles.  Je  vous  le  répète,  nous  avons  été  victimes  dans  notre  famille  des  docteurs  de 
vos  Facultés.  Aussi  ai-je  choisi  pour  ma  bru  qui  porte  un  cancer  au  sein,  un  homme,  un 
médecin  à!attaqu4.  El  allez  donc! 

Il  se  fit  sur  les  banquettes  un  mouvement  en  sens  divers.  Les  voyageurs  attendaient  ma 
réplique.  Et  moi,  je  ruminais  dans  les  lobes  antérieurs  et  postérieurs  de  mon  cerveau  cette 
expression  nouvelle,  étrange  :  un  médecin  d'attaque!  Puis  obéissant  à  une  puissance 
d'absorption  plus  forte  que  mon  souci  de  rassemblée,  je  répétai  tout  haut  et  comme  si 
j'étais  seol  ;  »  Quid^  qmd,  fuidl  »  alors  indignée  de  ce  quelle  prenait  pour  mon  persiflage. 
Tome  XXTX.  —  Nouvelt^'  sMf,  88 
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sième  réseau  ;  réseau  destiné  à  desservir  les  localités  éloignées  des  grands  parwwrs, 
et  dont  les  bénéfices,  par  conséquent,  peu  considérables,  ne  permettront  pas  d'en- 
treprendre tes  travaux  de  nivellement  toujours  très-coûteux. 

M.  Charles  Deville  a  renvoyé  à  la  prochaine  séance  la  lecture  des  lettres  détaillées 
de  M.  Fouqué  sur  les  phénomènes  volcaniques  de  la  baie  de  Sanlorin,  qui  prennent 
de  jour  en  jour  une  importance  plus  grande.  En  attendant,  il  met  sous  les  yeux  de  ses 
collègues  deux  belles  phothographies  envoyées  par  M.  François  Lenormant,  et  repré- 
sentant, d'un  côié,  la  nouvelle  île  soulevée,  et,  d'un  autre  côté,  les  terres  et  les  habita- 
tions qui  se  sont  en  partie  enfoncées  sous  Teau.  Tout,  à  notre  époque,  est  noté  et 
conservé  avec  soin  dans  des  archives,  que  nos  neveux  n'auront  que  la  peine  de  feuil- 
leter pour  éviter  bien  des  erreurs.  Ils  sauront  ainsi,  en  supposant  que  cela  les  inté- 
resse, ce  que  nous  avons  fait  heure  par  heure,  et  pourront  aisément  se  rendre  compte 
de  tous  les  changements  survenus  dans  le  mobilier  de  notre  planète.  Sans  cela,  qui 
oserait  prévoir  les  hypothèses  auxquelles  se  livreraient  nos  descendants  si,  dans  quel- 
ques siècles,  et  alors  que  tout  serait  oublié  et  effacé,  ils  retrouvaient  à  quelques 
brasses  au-dessous  du  niveau  des  mers  des  habitations  garnies  de  leurs  meubles  cl 
de  leurs  ustensiles,  détériorés  sans  doute,  mais  encore  en  place?  Rien  de  semblable, 
heureusement,  n'est  à  craindre,  grôcc  à  l'imprimerie  et  à  Tesprit  d'ordre  qtii  nous 
distingue  de  nos  devanciers. 

M.  Charles  Deville  a  signalé  divers  accidents  arrivés  à  des  officiers  et  à  l'un  des 
membres  de  la  commission  grecque,  sur  un  navire  qui  s'était  trop  approché  du  vol- 
can sous-marin,  et  qui  a  été  atteint  par  des  éclats  de  l'éruption. 

Une  lettre,  mentionnée  par  M.  Deville,  et  qui  lui  a  été  adressée  par  M.  Bignao, 
savant  français  attaché  à  l'Institut  chimique  de  Naples,  rend  compte  d'une  éroption 
actuelle  du  Vésuve.  Cest  une  éruption  tranquille  et  considérable  tout  à  la  fois.  Le 
cratère  se  remplit  de  lave,  et  sa  profondeur,  qui  était  de  150  mètres,  n'est  plus  main- 
tenant que  de  40  mètres. 

Enfin,  M.  Deville  dépose  sur  le  bureau  une  note  de  M.  RIgnoux  relative  à  la  pério- 
dicité des  aurores  boréales. 

M.  J.  Cloquet  fait  hommage  à  l'Académie  d'un  travail  de  M.  le  docteur  Didiot, 
chirurgien  militaire,  sur  le  choléra  de  1865  à  Marseille.  L'auteur  ne  croit  pas  à  la 
contagion. 

ma  voisine  éleva  la  voix  et  laissa  tomber  ces  paroles.  Le  médecin  de  ma  bru  déplaît  à  la 
Faculté,  mais  dans  notre  pays,  c^est  à  qui  passera  par  ses  mains.  Parlez-moi  de  cela.  Ce 
n'est  pas  lui  qui  flâne  autour  d'une  maladie.  Il  vous  la  prend,  il  vous  la  tourne,  il  vous  la 
bouscule.  Enfin  cet  homme  aie  diable  au  corps.  On  ne  sait  pas  où  il  va  chercher  lent  ce 
qu'il  vous  ordonne,  mais  tout  ce  quMl  ordonne  vous  arrache  quelque  chose  de  mon  paoyre 
corps;  un  morceau  de  la  maladie  pour  aûr.  Ma  bru  ne  guérit  pas  vite,  mais  elle  sent  bien 
qu'il  attaque  le  mal  que  les  autres  laissaient  tranquille.  Mon  fils  voudrait  consniler.  Les 
hommes  ne  sont  pas  durs  &  la  souffrance,  il  faut  les  soigner  au  miel  ti  à  la  graine  de  liiu 
A  nous,  les  médecins  d'attaque  I 

Je  comprenais  enfin,  je  venais  d'apprendre  quelque  chose  ;  maïs  je  ne  consfdértis  pw 
encore  mon  éducation  comme  parfaite.  Certain  de  provoquer  la  Verve  ou  même  l'insotena 
de  la  préopinanle  par  un  simple  faux  air  de  d'incrédulité,  je  trahis  mon  doule  et  ma  àtst^ 
probation  paf  un  froncement  de  sourcil.  —C'est  pourtant  comme  cela,  mon  beau  mon«eor: 
médecin  d'attaque  ou  médecin  d'enterrement,  nous  ne  connaissons  pas  de  milieu  dans  DOti« 
pays! 

—  O  Asclépiade,  itfnrmural-je,  fis  ont  retrouvé  ta  Méditation  sur  la  mort! 

-^  Si  finalement  on  faisait  bien  le  compte  de  l'un  et  de  l'autre,  je  ne  vent  pas  savoir  fê 
qui  en  résulterait.  Il  sufiit  de  connaître  que  nos  malades  sont  coùime  les  sokfôb;  ifs  dÊseol 
à  leur  général:  Marchons  à  l'ennemi;  nous  en  mourrons,  clest  possible,  mais  nous  ne  lao- 
guirons  pas;  en  avant.  Finir  aujourd'hui,  finir  demain,  e^est  tout  un,  et  nous  aimons eeox 
qui,  en  face  d'une  maladie  grave,  nous  disent  :  courte  et  l>0Dne! 

Je  l'écoutaii  encore  et  elle  était  descendue  de  voiture.  Oui^  peosai^je,  voilà,  en  effeU,  >» 
hommes,  et  les  meilleurs:  si  vous  avez  le  respect,  te  colle  déleur  eaistioce,  ils  tons  trou- 
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.  M,  le  doeleolrlinnef^  pair  rmlerroédiaire  de  H.  Glpquet,  adresse  à  TAcadémie  la 
lei&lîon  de  la  derotère  épidémie  de  choléra  à  Thôpital  Saini-Aotoine. 

M.  Petoose,  aa  oom  de  M.  Hoffmann,  dépose  une  note  concernant  la  compoeition 
de  quelque»  afcalii. 

M.  Serret,  pour  M.  Yvon  Vlliarceau,  candMat  aux  places  récemment  créées  dans  la 
section  de  géographie  et  de  navigation,  une  note  sur  les  attractions  locales. 

M.  Le  Verrier  offre  le  volume  des  observations  astronomiques  pour  l'année  1864. 

Maïs  la  présentation  la  plus  extraordinaire  a  été  faîte  par  M.  Velpeau  à  la  fin  de  la 
séance.  Exiraordinaîre,  non  pas  en  elle-même,  mais  eu  égard  aux  termes  dans  les- 
quels elle  a  été  faite.  Il  s'agissait  de  la  8««  édition  en  deux  volumes  du  Traité  de 
médecine  opératoire,  par  M.  le  professeur  Sédillot,  de  Strasbourg.  Entre  parenthèses, 
M.  Velpeau  a  placé  cette  ville  au  sud  de  la  France.  C'est  un  lapsus  ;  il  pensait  h  Lyon, 
probablement.  Après  avoir  dit  qu'il  considérait  cet  ouvrage  comme  le  plus  complet 
qui  ait  paru,  et  le  plus  au  courant  de  la  science,  etc.,  l'illustre  chirurgien  de  la  Cha- 
rité a  ajouté  qu'il  le  tenait  pour  supérieur  au  Traité  de  médecine  opératoire  que  lui- 
même  «  a  commis  il  y  a  une  vingtaine  d'années.  »  Nous  signalons  ce  trait  d'héroïque 
modestie  à  ses  biographes  futurs. 

D'  Maximîn  Legrand. 


THÉRAPEUTIQUE. 


NOUVELLE  HÉTRODB  D'ANESTHÉSIE  LOCALE. 

Tandis  que  l'on  s'évertue  en  France  à  discuter  sur  la  prééminence  à  accorder  a 
rélher  ou  an  chloroforme  pour  l'anesthésie,  c'est  à  en  varier,  à  en  perfectionner  les 
modes  d'application  que  s'applique  l'esprit  positif  et  pratique  des  Anglais.  Nouveaux 
agents,  nouveaux  moyens  et  nouveaux  instruments  pour  la  produire  se  succèdent 
sans  interruption.  Il  n'est  pas  d'année  qu'il  ne  se  produise  des  modifications  sous  ce 
rapport.  Au  chloro-carbone  expérimenté  récemment  à  cet  effet  par  M.  Simpson, 
M.  EIHs  vient  d'ajouter  un  appareil  spécial  permettant  de  faire  inspirer,  ensemble  ou 
alternativement,  l'alcool,  l'éther  et  le  chloroforme,  etc.  Voici  le  docteur  RIchardson 

Tent  maossade,  innapable,  zéro  dans  la  profession  et  dans  Thumanité;  né  les  comptez  que 
comme  enjeu  de  v<»tre  réputation  et  voas  êtes  un  héros,  un  Iron,  ou  le  plat  du  jour  ;  c'est  donc 
en  tout,  partout  et  éternellement,  la  même  chose.  Un  maréchal  de  France,  du  nom  de  Vau- 
ban,  ni  plus  nt  moins,  osait  jadis  répondre  au  roi  Louis  XIV  :  «  Sire,  j'aime  mieux  conserver 
cent  hommes  à  Votre  Majesté  que  d'en  tuer  trois  mille  à  Tennemî.  »  Ce  Vauban  n*élail  pas 
un  génie  d'attaque.  Il  mourut  abandonné  des  autres,  un  peu  de  lui-même.  Il  faut  être  homme 
d'attaque,  si  l'on  vise  à  une  popularité  quelconque. 

Soyons  JoBle  :  le  monde,  pas  plus  le  grand  que  le  petit,  a  rarement,  n'a  jamais  l'occasion 
de  Jeter  les  yeux  wr  les  journaux,  les  revues  de  médedoe  et  de  s'initier,  même  en  courant  ^ 
anx  tenlalifes  innombrables,  aux  attaques  savantes  et  hardies  que  la  science  entreprend  et 
livre,  sur  le  terrain  indéfini  de  l'organisation  humaine,  de  ses  anomalies  et  de  ses  maux.  Que 
de  recherches  minutieuses  microscopiques  et  que  de  travaux  gigantesques  dans  les  labora- 
toires, les  chaires,  à  la  clinique,  etc.;  quelques  journaux  écrément  bien  ce  sujet,  de  temps  en 
temps,  et  s'eflbrcent  d'instruire  le  lecteur  en  l'amusant;  mais  la  base  manque  essentiellement 
chez  ce  lecteur  ;  Il  if  a  pas  vu.  Une  de  ces  femmes  qui  portent  l'intelligence  plus  haut  que 
le  nom  et  la  fortune  et  la  beauté.  M"*  de  D...,  souffre  depuis  huit  mois  d'une  névralgie  delà 
flice,  et  deraiêfement  elle  était  à  la  veille  de  s'impatienter  contre  son  docteur.  Le  cher  et 
pauvre  A.  F...  ne  savait  plus  quel  motif  de  résignation  ordonner  à  sa  cliente.  Les  parasites 
de  la  maladie,  depuis  la  femme  de  chambre  jusqu'au  mattre  d'hôtel,  depuis  le  pique- assiette 
jnsqtfau  proche  parent,  murmuraient;  le  tout  Paris  de  la  grande  dame  commençait  même  à 
s'en  mêler.  F...  eut,  au  roilîeo  de  son  sommeil,  une  inspiration.  Le  lendemain,  il  alla  faire 
sa  visite  d'habitude,  portant  sous  le  bras  un  cahier  du  fameux  ouvrage  de  Bonrgery,  terminé 
par  Claude  Bernard,  —  Qu'est-ce  que  cela?  docteur,  le  recueil  imprimé  et  relié  de  vos 
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qui  préconise  un  nouveau  moyen  puissant  d'anesthésie  locale,  rapide  et  profonde. 
La  raison  de  ces  constantes  recherches  et  de  ces  modiflcattons  est  sans  doute  daos 
les  malheurs  journaliers,  les  catastrophes  déplorablefs  qui  se  répètent  en  si  grand 
nombre  de  l'autre  côté  de  la  Manche;  mais,  pour  être  beaucoup  plus  rares  de 
ce  côté,  ils  n'en  justifient  pas  moins  la  publicité  et  l'usage  de  ces  nouveaux  moyens. 
Il  suffit  qu'ils  puissent  en  prévenir  un  seul  pour  mériter  l'attention  des  praticiens. 

C'est  après  les  insuccès  du  narcotisme  voltaîque,et  après  avoir  reconnu  ladiOiculié 
de  l'obtenir  et  les  dangers  qu'il  comporte  en  imprimant  de  profondes  modiflcatious  mo- 
léculaires aux  tissus  soumis  à  son  influence,  que  M.  Richardson  arriva  à  celte  con- 
clusion :  que  tout  progrès  réel  pour  l'aneslhésie  locale  ne  pouvait  être  obtenu  que 
par  la  production  d'un  froid  intense.  Restait  à  trouver  une  méthode  sûre,  facile  et 
prompte  de  le  produire.  A  cet  effet,  il  s'est  livré  à  plusieurs  expériences  d'un  utile 
enseignement  ;  d'abord  avec  la  glace  et  le  sel,  en  injectant  ensuite  sous  la  peau 
refroidie  des  solutions  narcotiques,  mais  sans  obtenir  de  résultat  satisfaisant.  La  pul- 
vérisation des  liquides  volatils  fut  également  expérimentée  avec  l'appareil  de  Siègle, 
et  il  apprit  ainsi  à  produire  un  refroidissement  intense  avecTéther  sulfurique  rectifié, 
mais  pas  assez  puissant  pour  les  opérations  chirurgicales.  Il  tenta  môme  de  l'aug- 
menter en  entourant  le  tube  conducteur  de  l'éther  du  mélange  frigorifique  de  glace 
et  de  sel,  et  il  parvinf  ainsi  à  pouvoir  piquer  la  peau  et  extraire  des  dents  sans  dou- 
leur; mais  l'appareil  fonctionnait  mal;  l'eau,  en  se  condensant,  se  congelait  et  en 
arrêtait  la  marche;  il  fallut  y  renoncer  déOnitivement. 

Devant  ces  insuccès,  M.  Richardson  fut  conduit  à  chercher  s'il  ne  produirait  pas 
un  degré  de  froid  plus  intense  en  faisant  passer  par  une  force  mécanique,  dans  le 
même  temps  et  avec  le  même  volume  d'air,  une  plus  grande  quantité  d'éther  dans  le 
jet  que  n'en  admet  l'appareil  de  Siègle.  Or,  l'expérience  confirma  la  théorie.  En  sou- 
mettant rélher  à  la  pression  atmosphérique,  au  lieu  de  l'action  capillaire  ou  de  la 
succion,  le  jet  fit  descendre  le  thermomètre,  en  trente  secondes,  à  4  degrés  aa-des- 
sous  de  zéro.  Le  résultat  était  donc  satisfaisant.  Il  fit  dès  lors  adapter  au  moyen  du 
bouchon,  à  un  flacon  gradué  contenant  l'éther,  un  double  tube  dont  l'extrémité 
inférieure  plonge  au  fond.  Immédiatement  au-dessus  du  bouchon,  un  petit  tobe, 
muni  de  deux  vessies  pleines  d'air,  communique  avec  la  partie  externe  du  double 
tube,  et  par  ce  moyen  dans  l'intérieur  du  flacon.  Le  tube  interne  donnant  passage  à 

ordonnances  depuis  huit  mois?  —Non,  madame,  c'est  le  plan  du  théâtre  où  se  joue  le  mélo- 
drame inextricable  de  votre  névralgie.  Et  le  docteur  montra  à  sa  cliente  la  magnifique 
planche  figurant  le  système  nerveux  de  la  face.  —  Dieu  du  ciell  s'écria  M"'  de  D...  à  celle 
vue;  et  il  faut  que  vous  vous  retrouviez  au  milieu  de  tons  ces  filsl  mais  une  pauvre  petite 
mouche  au  milieu  d'une  vaste  toile  d'araignée  est  plus  heureuse  que  vous;  allons,  je  vont 
pardonne;  guérissez-moi  quand  vous  pourrez. 

Un  écrivain  très-populaire  a  dit  :  «  On  fait  trop  la  morale  qui  ennuie,  oo  ne  parle  pu 
assez  physiologie  à  la  jeunesse  de  notre  temps;  on  ne  lui  montre  pas  assez  souvent  que  rieo 
n'est  sot  comme  de  jouer  ses  forces  et  son  avenir  sur  une  sottise.  »  Noos  ajouterons  qae, 
dans  notre  temps  si  positif,  si  réaliste,  d'ailleurs,  avant  de  répandre  les  notions  bygiéniquei, 
il  faudrait  bien  convaincre  les  individus  des  soins  qu'exige  le  mécanisme  de  leur  individo. 
Pour  un  très-grand  nombre  de  personnes,  le  monde  a  toujours  quatre  éléments,  ni  plus  d 
moins,  et  l'homme  a  des  membres  et  un  estomac,  voilà  tout;  quand  les  uns  sont  forts  etqoe 
l'autre  digère  chez  eux,  ils  ont  accompli  la  loi  et  les  prophètes.  Le  public,  en  masse,  ne  se 
doute  pas  que,  en  l'an  de  grâce  1866,  une  année  avant  l'Exposition  universelle,  il  apparaît 
encore  sous  le  ciel  et  sur  la  terre  des  maladies  inconnues  jusque-là,  et  qui  déroutent  le  savoir 
acquis,  l'expérience  accumulée  des  siècles.  L'Union  Médicale  en  rapportait  tout  récemmeat 
un  curieux  eiemple.  Attaquons  donc  l'ignorance;  on  ne  fait  que  cela  depuis  longtemps,  je  le 
sais  bien,  mais  chaque  époque  peut  être  enseignée,  instruite  à  sa  manière.  Un  gamin  qoi 
regardait  depuis  quelques  instants  des  figures  anatomiques  à  la  librairie  de  M.  Masson,  ^ 
de  l'École  de  Médecine,  disait  à  son  camarade  :  a  Vois  donc  nos  ficelles!  »  Méditons  ces  mois 
pour  la  traduction  plus  que  libre  du  rtmTt  «ff«t>TOT,  et  prenons  le  fait  en  considération. 

Si  je  sois  bien  informé  —  cela  m'arrive  et  ne  m'a  pas  encore  servi  —  il  vient  de  se  fofider 


Digitized  by 


Google 


L'UNION  MÉDICALE.  5»7 


réther  s'élève  jusqu'à  l'extrémité  supérieure  du  tube  exlerne.  Dès  lors,  les  soofllets 
à  air  étant  mis  en  action,  un  double  courant  d'air  s'établît  :  l'un,  descendant  et  con- 
primant  l'ét^er,  le  force  à  parcourir  le  tube  interne;  l'autre,  ascendant  dans  le  tube 
externe,  presse  la  colonne  d'élher  qui  s'échappe  en  jet  fin.  On  peut  ainsi  augmenter 
ou  diminuer  h  volonté  le  jet  de  Téther  en  agissant  sur  la  partie  inférieure  du  tube 
interne,  soit  en  diminuant  la  pression  de  l'air,  soit  en  l'augmentant  au  moyen  de 
deux  tubes  et  de  deux  paires  d'ampoules  aériennes. 

Par  ce  simple  appareil,  le  chirurgien  peut  avoir  en  toute  saison  un  moyen  de  pro- 
duire un  refroidissement  jusqu'à  6®  au-dessous  de  zéro  Far.  En  dirigeant  le  jet  ainsi 
refroidi  sur  un  tube  à  essai  d'un  demi-pouce  de  diamètre  rempli  d'eau,  on  obtient 
une  colonne  de  glace  en  deux  minutes  au  plus.  Par  celte  modification  du  pulvérisa- 
teur de  Siègle,  il  est  facile  d'Introduire  des  liquides  pulvérist^s  dans  toutes  les  cavités 
de  l'utérus,  la  vessie  et  l'utérus,  erttre  autres,  au  moyen  d'un  simple  cathéter. 

Dirigé  sur  la  peau,  le  jet  d'éther  ainsi  produit  en  amène  l'insensibilité  dans  une 
minute.  Mais  l'effet  ne  s'arrête  pas  là.  Aussitôt  que  la  peau  est  divisée,  l'éther  con- 
tinue à  produire  son  action  aneslhésiquesur  les  filaments  nerveux,  de  manière  qu'elle 
peut  s'exercer  ainsi  très-profondément  et  sans  étendue  sans  que  l'efiet  topique  soit 
nullement  dangereux  quand  Téther  est  pur  et  bien  rectifié. 

Ce  procédé  a  pu  servir  ainsi  non-seulement  à  l'extraction  des  dents,  mais  à  l'ou- 
verture d'un  abcès  profond  de  la  cuisse  par  M.  Adams,  au  Gréai  Northern  honpiial^ 
à  l'application  de  six  sutures  sur  une  dilacération  accidentelle  des  téguments. 
M.  Gowlland  a  opéré  une  fistule  anale  sur  l'un  de  ses  confrères,  sans  aucune  douleur. 
L'anesthésie  fut  complète  en  quinze  secondes  dans  un  cas  de  phimosis  opéré  par 
M.  Érichson;  en  une  minute,  sur  une  tumeur  du  pied  grosse  comme  une  noisette, 
enlevée  par  M.  Adams;  en  quelques  secondes,  dans  un  abcès  du  sein  par  M.  H. 
Thompson.  Le  succès  n'a  été  que  partiel  dans  l'amputation  d'un  sein  cancéreux  par 
M.  J.  Lane.  Sur40  opérations  de  petite  chirurgie,  telles  que  ligatures ,  ouvertures 
d'abcès  et  de  furoncles,  extraction  de  dents,  etc.,  il  a  réussi  35  fois,  l'impureté  de 
l'éther  ayant  déterminé  l'insuccès  dans  les  5  autres. 

La  sensatisn  éprouvée  par  les  divers  opérés  est  ressentie  différemment  :  pour  les 
uns,  elle  eàt  plutôt  agréable  qu'autrement;  pour  les  autres,  elle  est  légèrement 
désagréable;  d'autres  la  décrivent  comme  brûlante  et  aiguë.  Suivant  H.  Richardson, 

une  Société  puissante  dite  a  des  Bons  livres  et  du  Colportage,  n  a  ces  mots  de  bons  livres, 
mille  scrupules^  mille  préjugés  se  réveillent  trop  facilement.  On  se  rappelle  depuis  les 
Bonnes  études  jusqu'aux  Xjêttres  d*un  bon  jeune  homme;  on  a  tort.  Je  crois  qae  la  Société 
entend  par  bon  livre,  le  livre  utile,  pratique,  ne  sonlevant  aucune  question  de  nuance  mo- 
rale, religieuse  ou  politique.  Quoi  de  plus  admirable,  de  mieux  fait  pour  ramener  invincible- 
ment l'intelligence  de  Thomme  à  Pidée  pratique  d'un  Créateur,  que  la  structure  de  Thomme? 
La  Société  dont  W  s*agit  pourrait  donc  se  placer  tout  d*abord  sur  un  terrain  neutre  à  U  fois 
et  universel  en  favorisant  la  vulgarisation  des  connaissances  analomiques  et  physiologiques. 
L'immense  succès  de  V Histoire  d'une  bouchée  de  pain  prouve  que  je  ne  suis  pas  ici  un  idéo- 
logue, La  Société  a  pour  bot  de  substituer  les  lectures  utHes  aux  lectures  simplement  pro- 
vocatrices et  passionnées  :  le  jour,  la  minute  sont  bien  choisis.  Le  public,  en  effet,  com- 
mence à  être  saturé  de  ces  histoires  remplies  de  cadavres,  dans  lesquelles  la  fortune  est 
toujours  confondue  avec  le  bonheur,  et  dont  les  héros,  fort  matériels  du  reste,  traversent 
les  murs,  enjambent  les  montagnes,  dessèchent  les  mers,  et  mettent  la  lune  dans  leur  poche 
pour  arriver,  de  jour  ou  de  nuit,  à  leur  but. 

Oui,  le  moment,  Tà-propos  des  livres  utiles  est  arrivé.  Gela  est  vrai,  cela  est  le  résumé 
d'une  enquête  ftiile  avec  lé  plus  profond  désintéressement  —  excepté  celui  du  bien  public  — 
par  un  homme  de  haute  et  longue  expérience.  Il  vient  d'écrire  :  a  Les  livres  qui  naguère 
n'étaient  destinés  qu'à  certaines  classes,  qu'on  appelait  éclairées,  pénètrent  chaque  jour  au 
sein  de  celles  qu'on  appelait  ignorantes  »  (i). 

—i  Celui  qui  entreprendrait  de  conduire  une  locomotive  sans  connaître  suflSsamment  toutes 

(f  )  M.  A.  de  l^Etang»  membre  permanent  de  la  Commission  des  bibliothèques  scolaires. 
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ces  diiïéreûces  dépendent  de  la  partie  sur  laquelle  on  opère  et  de  la  rapidité  ée 
Tanesthésie.  Les  membranes  muqueuses,  les  mains  et  la  face,  sont  plus  sensiblei 
que  d'autres  parties.  Il  est  moins  douloureux  aussi  de  produire  Tanesthéste  rapide* 
ment.  On  peut,  à  cet  eiïet,  comprimer  avec  avantage  les  artères  delà  parlia  à  opérer, 
et  nul  doute  que,  par  une  observation  ultérieure,  on  ne  parvienne  à  rendre  ce  pro- 
cédé d*anesthésie  locale  tout  à  fait  exempt  de  douleur. 

La  réaction  consécutive  n'est  nullement  douloureuse,  et  Thémorrhagie  est  toujourg 
arrêtée  tant  que  Tanesthésie  existe.  Quelques  conditions  sont  pourtant  indispensables: 
D'abord,  il  faut  avoir  de  Téther  pur  dont  la  densité  spéciflque  n'excède  pas  0,723  (1). 
Il  doit  bouillir  dans  la  paume  de  la  main;  mis  sur  la  langue,  il  doit  s'évaporer  rapi- 
dement sans  laisser  d'autre  sensation  qu'un  léger  refroidissement.  Sur  le  papier 
à  (litre,  il  doit  s'évaporer  sans  laisser  d'bumidité  ni  d'odeur.  Dirigé  en  jet  sur  la  boule 
du  thermomètre,  il  fait  descendre  le  mercure  à  6  degrés  au-dessous  de  zéro  Far.,  et  y 
produit  une  couche  de  neige  par  la  condensation  de  l'air  atmosphérique.  Sur  le  dos 
de  la  main,  il  doit  aussi  produire  un  léger  dépôt  de  gelée  blanche  suivi  d'une  pÀleur 
diffuse  de  la  peau  et  d'une  insensibilité  complète*  Sa  réaction  doit  être  parfinitement 
neutre.  {Med.  Timesy  février.) 

Telles  sont  les  épreuves  à  faire  subir  à  l'éther  anesthésique  avant  de  remployer. 
*  S'il  n'y  répond  pas,  c'est  qu'il  est  impur  et  contient  de  l'alcool  ou  d'autres  corps 
étrangers.  L'alcool  est  surtout  nuisible.  Il  empêche  l'anesthésie  et  prodoit  de  Tirri- 
tation  surtout  dans  les  opérations  de  la  boudie.  Il  est  donc  important  de  sa  le  pro- 
curer chimiquement  pur,  comme  le  prépare  M.  Adrian,  pharniacien,  en  loi  faisant 
subir  toutes  les  opérations  qu'il  a  signalées  dans  un  excellent  mémoire  sur  ce  sujet 
fait  en  collaboration  avec  M.  le  professeur  Regnault. 

Bien  des  malheurs  pourront  être  prévenus  à  l'avenir  par  ce  procédé  d'anestbésie 
locale*  £q  permettant  d'exécuter  sans  douleur  toutes  les  petites  opérations,  légères, 
auperOcielles,  rapides,  pour  lesquelles  les  malades  pusillanimes  réclanaiâfi/  Vmim- 
tbésie  générale,  et  pour  lesquelles  on  l'employait  fréquemment,  surtout  en  Angle- 
terre, il  évite  les  chances  de  mort  d'un  nombre  considérable  d'opérés.  Plusieuis 
eataatrophes  sont  ainsi  arrivées  dans  ces  cas  légers.  On  ne  saurait  donc,  dans  lin- 

(I]  Rappelons  ici  que,  rians  leur  mémoire  sur  la  purification  de  l'éther,  HM.  Be|niiauld  et  Adrian  ont 
même  abaiseé  ce  degré  ^  0,t30-H  t&%  et  que»  lant  cet  état  dti  pmeté,  réther  tott  à  se*  S. 

IBHi^BB^BaBi^SaBBBBBBaBBBBBBBSS^^^^BaaSBBSBiBBBBiBBaHBlBBliE^BBBi^^ 

les  parties  d'une  psreitle  machine  et  ce  qui  est  nécessaire  à  soo  entretien,  serait  regardé 
comme  téméraire^  comme  insensé.  Or,  chacun  de  nous  a  dans  soa  corps  une  machine  plus 
délicate,  phis  compliquée  qu'aucune  machine  à  vapeur,  et  josquîci  la  plupart  d^entra  dodc, 
pour  la  diriger,  n*0Dt  reçu  aucune  instruction  :  c'est  ce  qui  explique  pourquoi  on  laise 
mourir  tant  d'enfants  sur  le  sevil  nème  de  la  vie  ;  pourquoi  si  peu  de  personnes*  an  miliei 
de  leur  carrière,  jouissent  d'une  parfaite  àanté  de  Tesprit  et  du  corps  $  et  pourquoi  le  nombre 
de  cellesqoi  atteignent  soixante^dix  ans  etab  delà  est  reiativetoent  si  petit.  Cesi  muvre  C9  ^ 
éOfisêe  directement  en  indirectemêrU;  une  grande  partie  de  t&ui  ce  guieetmûi  dam  U  Mct^ 
^osqu'ci  les  jeunes  gens  des  deux  sexes,  appartenant  à  tontes  les  classes  de  la  société,  ont  été 
laissés  dans  une  oomplète  ignorance  de  la  slructare  et  des  fonctions  du  coips  bomate,  aussi 
bien  que  des  moyens  de  le  conserver  en  bonne  saaté»  ou  ils  n'ont  recueilli  à  cet  égard  qve 
des  notions  que  rien  ne  justifie,  quand  elles  ne  sont  pas  complètement  erronées.  '— 

Ces  opinions  de  docteurs  anglais,  Nus  Amott,  John  GonoHy,  rapportées  dans  la  Pk^û- 
iàgie  des  Èùàtes  de  mistress  Charles  Bray  (tradoclion  de  B.  Maurice},  viennent  tofroborer  7a 
nôtre  et  lui  donner  autorité. 

Mais  je  reviens,  pour  finir,  à  mon  titre:  Le  médedin  d'attaque.  Dans  la  plupart  des  cam- 
pagnes, ce  type  a  nom  le  rebouteur^  parfois  encore  le  sorcier.  Vulgarisez  certaines  noUoos 
simples  et  grandioses  d*anatomie  et  de  physiologie,  et  vous  verrez  ce  qui  en  résolteni  peu 
de  temps  après.  Est-ce  que  le  paysan  le  plus  appesanti  d'intelligence  par  ses  rudes  travaux 
manuels,  va,  lorsqu'il  a  seulement  ouvert  le  bôtlier  de  sa  montre,  porter  ce  bijou  a  réparer 
chez  le  forgeron  ou  le  maréchal-ferrant  du  village? 

La  chirurgie  va  cmm\e  Jt  te  pau»$e  (ta  rebOQlettr,  1t  nédaeia^  des  trajiauds  «l  des 
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téréf  des  opérés,  trop  se  familiariser  avec  ce  nouveau  mode  d'anesthé&ic  locale 
prompte  et  faeile. 

Chloro-gabbone.  —  Uo  moyen  Eecondaire  de  produire  une  anesthésie  locale 
légère,  superHcielle,  contre  les  douleurs  névralgiques  ou  autres  et  môme  certaines 
opérations,  est  l'emploi  du  chloro-carbone  dont  nous  avons  relaté  récemment  les 
applications  d'après  M.  le  professeur  Simpson.  (Union  Médicale,  no  7.)  Beaucoup 
moins  stimulant  et  irritant  que  le  chloroforme,  dont  il  ne  diffère  dans  sa  compo- 
sition que  par  un  équivalent  de  chlore,  il  lui  est  surtout  préférable  dans  les  applica- 
tions externeé-en  n'étant  jamais  suivi  de  cette  chaleur  vive,  de  cette  douleur  cuisante 
que  provoque  celui-ci. 

Il  est  donc  important  pour  les  praticiens  de  pouvoir  difTérencier  ces  deux  produits 
similaires  analogues.  Voici,  d'après  M.  Adrian,  qui  vient  de  se  livrer  à  la  préparation 
en  grand  de  ce  nouveau  produit,  les  caractères  distioctife  de  ces  deux  anesthésiques  : 

Chloroforme,  Chloro-carbone. 

Odeur  suave  élhérée.  Odeur  douce  élhérée. 

Saveur  piquante  et  sacrée.  Saveur  piquante  et  Acre« 

Très-fluide.  Très-fluide. 

Densité  :  l,û8.  1,60. 

Point  d'ébullition  :  61"  cenlig.  78»  centig. 

Difiicilement  inflammable.  Non  inflammable. 

Eau  :  peu  soluble.  Insoluble. 

Alcool  et  élher  :  très-soluble.  Très-soluble. 

Glycérine  :  peu  soluble.  Insoluble. 

Huile  et  corps  gras  :  très-soluble.  Très-soluble. 

De  ces  essais  il  résulte  aussi  que  le  chloro  carbone  se  proie  à  toutes  les  formes 
pharmaceutiquefi  sous  lesquelles  le  chloroforme  est  employé.  A  l'intérieur,  ou  peut  le 
prescrire  ep  potion  et  en  sirop«  Telle  est  la  formule  suivante  adoptée  par  M.  le  doc- 
leur  Vée  : 

chloro-carbone 0-  V. 

Huile  d'amandes  douces 15  grammes. 

Gomme  arabique  .••»......      10      — 

£aii  dislillée  simple  ou  aiomatique.    100     — 

Sirop  simple. . 25      — 

>w  I  iji^iu'  ^11     m    II    III   L  ■ n I     ■    '1     I     I     "''"liT  11"'^'     ~7  "? 

herbes  piles  4u  sorcier,  s'évanouiraient  devant  une  simple  image  accompagnée  d*un  texte 
pon  moins  élémentaire* 

Je  ne  voudrais  pas  abuser  d'une  déflnilion  recueillie  au  hasard  :  Le  médecin  (C attaque^  je 
m  vofidrais  pas  qu'elle  fût  perdue.  Le  médecin  d'attaque  entrelient  la  classe  de  ces  malades 
auxquels  on  peut  faire  croire,  par  exemple,  qu'ils  ont  les  intestins  remontés  dans  l'estomac 
at  qui  avalent,  les  yeux  fermés,  des  balles  de  plomb  pour  forcer  ces  viscères  â  reprendre 
ienr  place.en  bas,  afin  que  le  cœur  refoulé  ne  sorte  point  un  jour  de  sa  poche.  Le  médecin 
é^altaque  répond  à  un  liNSBoin  de  l'ignorance  du  plgs  grand  nombre.  Gomment  résister,  par 
exemple,  «  à  Ja  guérison  des  maladies  chroniques,  telles  que  cancer  du  sein,  épylepsie,  ma- 
ladies de  Ja  peau,  de  l'estomac,  etc.,  m  lorsque  le  trailettent  se  fait,  à  coup  sûr,  par  cor- 
respondance, et  lorsqu'on  ne  paye  les  honoraires...  qu'après  guérison?  non,  après  certaines 
getrarUies  données  par  Tentrepreneur  :  Il  s'agit  probablement  d'hypothèques. 

Un  jour,  le  rédacteur  en  chef  de  ce  jouroal,  laissant  tomber  devant  moi  une  de  ces 
expressions  justes  et  h^iureuses  qui  lui  sont  familières,  parla  du  demi-nwnde  médîcaL  *- 
Quelle  histoire  à  faire l  quel  sujet  à. traiter!  J'ai  essayé  de  le  faire,  j'ai  voulu  le  traiter  : 

.•»•.....  Tel  marchand  a  e^é  la  suppression  de  ceci,  tel  la  mise  au  feu  de  cela.  J*ai  tout 
brûlé,  et  des  cendres  des  deu^  volumes  j^ài  extrait  Le  médecin  d'attaque.  Excusez  les  fautes 
et  les  préte^itibn?  de  l'auteur.  P.  Bernard. 

•  '    ..t.  .1  .'    ■  i — r-* 

1^  La  maison  .Gharrière,  dont  la  réputation  est  universelle ,  vient  d'être  achetée  par 
MM..  Kobert  et  Collio,  les  habiles  et  intelligents  fabricants  d'instruments  de  chirurgie  connus 
de  toute  la  jeune  génération  médicale.  Gel  important  éUiblissemenl  ne  pouvait  tomber  eu  de 
meilleurs  mains  :  au  reste,  le  concours  et  les  conseils  de  M.  Gharrière  père,  rillustrc  fonda- 
tsur  de  la  maison,  ne  feront  pas  défaut  à  ses  anciens  élèves. 
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A  l'extérieur,  pour  élrc  appliqué  en  compresses  ou  en  vapeur,  et  mélangé  à  Yhm\t 
d'amandes  douces,  au  baume  tranquille,  etc.*  pour  former  des  liniments  très-séda- 
tifs. On  en  obtient  une  pommade  très- homogène  dans  les  proportions  suivantes  : 

Axonge 20  grammes. 

Cire  blanche à     — 

Chlore-carbone.  ...       6,  8,  12  grammes. 

En  lavement,  la  suspension  s'en  fait  parfaitement  par  Tintermède  de  Thuile 
d'amandes  douces  et  d'un  jaune  d'œuf.  v«- 

A  l'aide  de  ces  diverses  préparations  on  pourra  remplir  à  peu  près  toutes  les  indi- 
calions  qui  se  présentent  d'expérimenter  ce  nouvel  agent.  C'est  une  addition  utile  à 
la  mélhode  sédative,  un  nouveau  filon  à  exploiter,  sans  aucun  des  inconvénients  des 
préparations  opiacées,  et  qoi  présente  certains  avantages  sur  le  chloroforme.  A 
l'expérience  ultérieure  d'en  préciser  les  effets.  P.  Garnier. 

ACADÉMIES  ET  SOCIÉTÉS  SAVANTES. 


SOCIÉTÉ  IMPERIALE  DE  CHIRUR6IE. 

Séance  do  mercredi  28  Mars  1866.  —  Présideace  de  M.  GiiiLoàs. 

SoMMAiBE.  —  Discussion  sar  l'hygiène  des  Maternités. 

M.  Tarnier  a  terminé  aujourd'hui  la  communication  qu'il  avait  commencée,  dans  la  der- 
nière séance,  sur  Thygiëne  des  Maternités.  L'orateur  a  divisé  son  discours  en  trois  points  : 
1*  mortalité  des  femmes  en  couches  dans  les  hôpitaux  qui  leur  sont  destinés;  2*  causes  de 
cette  mortalité;  3**  prophylaxie  de  la  flèvre  puerpérale  ou  hygiène  des  Maternités.  Constater 
le  mal,  en  rechercher  et  en  découvrir  la  cause,  en  prévenir  les  effets,  telle  était  la  tâche  diffi- 
cile, quant  aux  derniers  points,  qu'il  s'était  imposée.  Moins  difficile  assorémeof  éUii  )a 
démonstration  du  premier  point,  c'est-à-dire  de  la  mortalité  dans  les  hôpitaux  affectés  aux 
femmes  en  couches. 

Avant  et  depuis  le  rapport  de  Tenon,  publié  en  1788,  par  ordre  du  roi  Louis  XVI,  celle 
mortalité  avait  vivement  frappé  l'atlention  des  médecins.  Tenon  avait  constaté  dans  son 
rapport  que,  en  onze  années,  de  1776  à  i786  inclusivement,  sur  17,876  femmes  accouchées 
à  THôlel-Dieu,  il  en  était  mort  1,1^2,  c'est-à-dire  6  pour  100  ou  1  sur  15  1/2.  Chose 
curieuse  et  triste  à  la  fois!  M.  Tarnier  reprenant  cette  question  plus  de  quatre-vingts  ans 
après  Tenon,  et  donnant  à  ses  relevés  statistiques  une  rigueur  inconnue  des  anciens,  arrive 
à  peu  près  au  même  chifiTre  :  1  morte  sur  17  accouchées,  tel  est  le  chiffre  qoi,  d*après  loi, 
indique  la  moyenne  de  la  mortalité  dans  les  Maternités  de  Paris.  Et,  cependant,  qui  oserait 
Dier  les  immenses  progrès  accomplis,  depuis  quatre-vingts  ans,  dans  le  régime  des  hôpîtni 
et  des  Maternités  de  la  capitale?  Dans  un  seul  lit  de  l'ancien  Hôtel-Dieu  étaient  entassées, 
chose  incroyable  et  qu'il  faut  bien  croire  puisque  Tenon  le  dit,  deux,  trois,  et  parfois  quaue 
femmes  en  couches...  dans  un  lit  de  à  pieds  et  U  pouces  de  largeur!  Aujourd^bnî,  les  temps 
sont  bien  changés  à  cet  égard.  D'où  vient,  cependant,  que  le  chiffre  de  la  mortalité  des  femmes 
en  couches  n'a  pas  sensiblement  varié?  Ici  se  présente  la  question  d'étiologie  quH  pour  M.  Tar* 
nier,  se  résume  dans  une  seule  influence  :  TinfecUon-contagion.  L'oTaleorn'a  pas  voulu  s'en- 
gager dans  l'éternel  et  insoluble  problème  de  la  distinction  àétablir  entre  TinfectiOB  et  la 
contagion.  II  a  confondu  en  un  seul  les  deux  modes  de  transmission  des  maladies  puerpé- 
rales, de  quelque  manière  que  celte  transmission  s'exerce,  directement  ou  indirectement,  de 
près  ou  de  loin.  Il  lui  suffit  qu'une  malade  ail  été  le  point  de  départ  de  la  propagation  delà 
maladie  à  des  femmes  saines,  le  foyer  d'émanation  du  miasme  qui  les  a  atteintes  en  pins  ea 
moins  grand  nombre,  pour  qu'il  admette  le  principe  de  la  contagion,  que!  que  sott,  d*aillears, 
le  mécanisme  suivant  lequel  ce  principe  manifeste  son  influence.  C'est  donc  la  contagion  de 
la  maladie  puerpérale,  ou  fièvre  puerpérale,  qui  est  la  cause  de  la  mortalité  effrayante  d^ 
Maternités.  C'est  la  contagion  s'exerçant  sans  obstacles  dans  ces  hôpitaux,  tels  qu'ils  sont 
constitués  non-seulement  à  Paris,  mais  dans  le  monde  entier,  qoi  établit  une  si  grande  dif- 
férence entre  la  mortalité  des  femmes  accouchées  dans  les  Maternités  et  celle  des  femmes 
accouchées  en  ville.  Là  est,  suivant  M.  Tarnier,  tout  le  secret  de  la  prophylaxie  des  maladies 
puerpérales  ou  de  l'hygiène  des  Maternités. 
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.  Si  noTis  avons  bien  saisi  ce  troisième  point  et  cette  conclusion  du  remarquable  discours 
de  M.  Tarnier,  I*orateur  serait,  in  petto,  le  partisan  convaincu  de  la  mesure  prophylactique 
la  plus  radicale,  c'est-à-dire  la  suppression  des  Maternités.  La  maternité  ne  pouvant  être 
interdite,  de  par  les  lois  de  la  nature,  il  faudrait  interdire  les  Maternités.  On  substituerait 
à  Tassislance  hospitalière  Tassistaoce  à  domicile.  L'orateur,  toutefois,  n'a  point  osé  ou 
voulu  formuler  nettement  et  carrément  cette  conclusion  radicale  et  peu  compatible,  il  faut 
Tavouer,  avec  les  nécessités  de  renseignement  obstétrical  et  les  besoins  de  l'instruction  des 
étudiants  en  médecine  ou  les  élèves  sages-femmes.  Il  n'a  présenté  la  suppression  que  comme 
une  mesure  eitrême  à  laquelle  il  ne  faudrait  se  résigner  que  si  on  ne  pouvait,  par  aucun 
moyen,  résoudre  le  problème  de  l'hygiène  des  Maternités  et  remédier  aux  causes  de  la  mor- 
talité si  effrayante  qui  règne  dans  ces  établissements  hospitaliers.  Avant  d'en  venir  à  cette 
extrémité,  avant  d'en  venir  à  la  démolition  et  à  la  suppression  des  Maternités,  si  pré- 
judiciables aux  intérêts  de  l'enseignement  de  la  science  obstétricale,  M.  Tarnier  pro- 
pose l'essai  de  deux  moyens  qu'il  croit  bons,  mais  dont  il  ne  garantit  pas  la  complète 
eflicacité  :  Le  premier  moyen  serait  l'établissement  de  Maternités  modèles  dans  lesquellejs  se 
trouveraient  réunies,  outre  les  conditions  générales  de  l'hygiène  et  de  la  salubrité  des  hôpi- 
taux, les  dispositions  les  plus  capables  d'assurer  l'isolement  des  femmes  en  couches  et  sur- 
tout des  accouchées  malades;  <—  le  deuxième  moyen  consisterait  dans  la  création  d'un 
nombre  considérable  de  petites  Maternités,  soit  àO  à  50,  disséminées  sur  les  divers  points  de 
la  capitale.  Cette  dissémination  aurait  pour  but  d'atténuer  considérablement  l'influence  du 
miasme  puerpéral  en  Tempèchant  de  se-condenser  dans  ces  grands  foyers  d'infection  consti- 
tués par  les  Maternités  actuelles.  Si  ces  moyens  échouaient,  il  n'y  aurait  plus  qu'à  recourir 
à  la  mesure  radicale,  la  suppression  des  Maternités. 

Telle  est  la  substance  du  discours  de  M.  Tarnier,  résumé  dans  les  trois  points  que  nous 
venons  d'indiquer:  i*  constatation  do  chiffre  exact  de  la  mortalité  des  femmes  accouchées 
dans  les  hôpitaux,  et  comparaison  de  ce  chiffre  avec  celui  de  la  mortalité  des  femmes  accou- 
chées en  ville;  2*  éliologie  de  celte  mortalité;  3"  enfin,  prophylaxie  ou  hygiène  des  Mater- 
nités. 

Mais  nous  ne  donnerions  qu'une  idée  incomplète  de  remportante  communication  de  M.  Tar- 
nier, point  de  départ  de  la  discussion  actuelle,  si  nous  nous  bornions  à  cette  analyse  som- 
maire. Nous  devons  donc  entrer  dans  quelques  détails,  afin  de  bien  faire  saisir  à  nos  lecteurs 
la  série  de  faits  et  de  raisonnements  par  lesquels  l'orateur  a  passé  avant  d'arriver  à  de  telles 
conclusions. 

1°  Mortalité  des  femmes  en  couches  dans  les  Maternités.  — Cette  mortalité  est  considérable, 
elle  est  effrayante,  elle  est  incontestable.  Elle  a  été  signalée  par  tous  les  observateurs.  Mais 
quelle  est,  au  juste,  cette  mortalité?  Dans  quelle  proportion  existe^t-elle,  eu  égard  au 
nombre  des  accouchements,  et,  en  outre,  eu  égard  au  chiffre  de  la  mortalité  chez  les  femmes 
accouchées  en  ville?  C'est  ce  que  personne  ne  savait,  car  on  manquait  de  statistiques  rigou- 
reuses et  précises  sur  ce  point.  On  savait  seulement,  d'une  manière  générale,  que  les  femmes 
en  couches  mouraient  en  plus  grand  nombre  à  l'hôpital  qu'en  ville,  et  Ton  attribuait  vague- 
ment ce  résultat  aux  mêmes  causes,  les  mauvaises  conditions  de  l'hygiène  hospitalière  unies 
aux  mauvaises  conditions  individuelles,  qui  font  que  les  maladies  sont  moins  généralement 
mortelles  en  ville  que  dans  les  hôpitaux.  La  plupart  pensaient  ainsi  sans  se  rendre  bien  exac- 
tement compte  des  choses.  D'autres  supposaient,  sans  plus  de  motif,  que  la  mortalité  des 
femmes  en  couches  était,  à  peu  de  chose  près,  la  même  en  ville  et  à  l'hôpital.  Personne 
n'avait  songé  à  chercher  la  vérité  et  à  l'établir  sur  des  preuves  certaines,  irréfutables,  telles 
qu'elles  résultent  de  recherches  statistiques  bien  faites.  Témoin  ému  de  la  cruelle  épidémie 
de  fièvre  puerpérale  qui  régna  en  1856,  à  la  Maternité  de  Paris,  M.  Tarnier  résolut  de  combler 
cette  lacune  et  de  chercher,  dans  la  statistique,  la  vérité  sur  la  mortalité  des  femmes  accou- 
chées dans  les  hôpitaux,  comparée  à  la  mortalité  des  femmes  accouchées  en  ville.  En  compul- 
sant parallèlement  le  registre  des  décès  de  la  population  féminine  du  Xlt*  arrondissement 
et  le  registre  des  naissances,  M.  Tarnier  est  parvenu  à  connaître  le  chiffre  exact  de  la  mor- 
talité des  femmes  accouchées  en  ville,  pour  cet  arrondissement.  Puis,  comparant  ce  chiffre 
avec  celui  de  la  mortalité  des  femmes  accouchées  à  la  Maternité,  à  la  Clinique  d'accouche- 
ment et  à  l'hôpital  Gochio,  il  arrivait  à  établir  ce  résultat  inattendu  que,  dans  les  hôpitaux, 
la  mortalité  des  femmes  en  couches  est  dix-sept  fois  plus  considérable  qu'en  ville.  En  d'autres 
termes,  suivant  M.  Tarnier,  pour  une  femme  en  couches  qui  meurt  en  ville,  il  en  meurt  17 
dans  les  hôpitaux.  Lorsque  M.  Tarnier  fit  connaître  ce  résultat  dans  sa  thèse  inaugurale,  sou- 
tenue en  1856,  tout  le  monde  fut  étonné.  Personne  ne  voulut  y  croire.  On  émit  des  doutes, 
on  éleva  des  objections  contre  l'exactitude  d'un  pareil  résultat.  En  1858»  lors  de  la  discussion 
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sur  la  fièvre  puerpérale,  à  TAcadémle  de  médecine,  M.  Velpeau  portait  à  la  fribnne  Fexpres- 
sion  de  ces  doutes;  il  chargeait  le  regrettable  M.  Trébuchet  de  vérifier  Texactitude  des 
chiffres  indiqués  par  M.  Tarnier,  et,  chose  remarquable,  M.  Trébuchet  arrivait  à  des  résultats 
presque  iitenliques. 

La  thèse  de  M.  Tarnier  devenait,  après  la  discussion  académique  de  1858,  le  point  de 
départ,  tant  en  France  qu'à  Télranger,  de  nombreux  travaux  aboutissant  tous  au  même  résul- 
tat, savoir  :  que  la  mortalité  des  femmes  accouchées  dans  les  hôpitaux  est  incomparablement 
plus  considérable  et  hors  de  toute  proportion  avec  la  mortalité  des  femmes  accouchées  en 
ville. 

En  1862,  M.  Husson,  directeur  de  Padministralion  de  TAssistance  publique,  publiait,  sous 
le  titre  d'Études  sur  les  hôpitaux,  un  travail  considérable  comprenant  la  statistique  de  la 
mortalité  pour  tous  les  hôpitaux  de  Paris,  pendant  Tespace  de  soixante  ans,  de  1802  à  1862« 
Le  résultat  général  pour  les  Maternités  est  quMl  meurt,  en  moyenne,  dans  ces  établisse- 
ments, 1  femme  sur  17  accouchées. 

Si  nous  relevons  comparativement,  dans  le  livre  de  M.  Husson,  le  chiffre  moyen  de  la  mor- 
talité pour  chaque  hôpital  ayant  un  service  de  femmes  en  couches,  nous  trouvons  : 

Hôtel-Dieu 1  morte  pour  30  accouchées. 

Saint-Louis 1           —       2A       — 

Cliniques 1           —       21       -r- 

Saint-Antoine  ...  1           ^       i^       ^ 

Lariboisière.  •  .  .  .  1          —       13       — 

Ainsi,  d*aprèsce  tableau,  rHôtel-Dieu,  qui  passe  pour  le  plus  mauvais  des  hôpitaux»  serait 
le  moins  maltraité  de  tous,  sous  le  rapport  de  la  mortalité  des  femmes  en  couches;  le  plus 
maltraité  serait  ce  superbe  hôpital  Lariboisière  dont  on  a  prétendu  faire  un  hôpital  modèle, 
et  où  Ton  s'est  plu  à  réunir  toutes  les  conditions  du  luxe  et  du  confort. 

En  1863,  M.  Le  Fort  a  fait  connaître  les  travaux  des  docteurs  Barnes  de  Londres,  Spath,  de 
Vienne,  Hugeoberger,  de  Saint-Pétersbourg,  qui  tous  arrivent  aux  mêmes  conclusions  pri- 
mitivement posées  par  M.  Tarnier. 

En  186^9  Malgaigne  publie  le  rapport  quMl  avait  été  chargé  de  Wre  sur  la  morta^é  des 
femmes  en  couches,  pour  les  années  1861  et  1862  ;  il  est  frappé  de  la  différence  qu'il  con- 
state entre  la  mortalité  des  femmes  de  la  ville  et  celle  des  hôpitaux. 

Voici,  en  effet,  les  chiffres  comparatifs  quM]  donne  de  cette  mortalité  : 

(  Hôpitaux 7,236  accouch.    653  décès  —  i  mort  «nr    10 

1661  ]  Bureaux  de  bienfaisance.      6,212  accouch.      32  décès  t-  1  mort  sur  itA 
(  Clientèle  civile.  .....    /i/É,/k80  accouch.    262  décès  -*-  1  mort  sut  1^9 

La  même  différence  dans  la  proportion  de  la  mortalité  en  ville  et  à  Thôpital  se  montre 
encore  en  1862.  Il  meurt  effroyablement  de  femmes  dans  les  hôpitaux,  tandis  que  les  boredox 
de  bienfaisance  et  la  clientèle  ordinaire  ne  présentent  qu'une  minime  mortalité. 
,  L'administration  a  cherché  à  expliquer  cette  énorme  différence  en  disant  que  tes  années  1861 
et  1862  étaient  des  années  exceptionnellement  néfastes  pour  les  hôpitaux,  et  que  la  morta- 
lité qu'ils  ont  éprouvée  tenait  à  l'influence  épidémique  qui  avait  régné  sur  eux  pendant  ces 
deux  années.  Elle  a  prétendu  que  l'on  verrait,  les  années  suivantes,  le  chiffre  de  la  mortalité 
en  ville  devenir,  à  peu  de  chose  près,  le  même  que  celui  de  la  mortalilé  dans  les  hôpitaux. 
Or,  si  nous  consultons  les  chiffres  comparatifs  donnés  par  M.  Le  Fort  pour  les  années  1863 
et  186/1,  nous  voyons  que  la  mortalité  est  minime  et,  si  l'on  peut  ainsi  dire,  satisfiaisaxtU  ea 
ville,  tandis  qu'elle  est  effrayante  dans  les  Maternités. 

Il  n'y  a  donc  pas  à  se  faire  illusion.  La  réalité  est  înfloimeni  triste,  et  il  est  vrai  de  dire 
que  des  milliers  de  /emmes  accouchées  sont  mortes  qni  eussent  vécu  si,  au  lieu  d'aUer  bin 
leurs  couches  dans  les  hôpitaux,  elles  eussent  accouché  ctiez  elles,  fûl^:e  dans  le  réduit  le 
plus  misérable  et  sur  le  plus  sale  grabat 

En  1866,  M.  Le  Fort  publie  le  travail  le  plus  étendu  et  le  plus  compleX  qui  ait  été  écrit^r 
les  Maternités^  tant  de  la  France  que  de  l'étranger,  qu'il  a  été  visiter  et  étudier  sur  les  lieu 
mêmes.  Béun^ant  aux  chiffres  des  auteurs  qui  j'avaiejit  précédé  ceux  qu'il  avait  recoeillis 
ki-même»  il  en  a  fait  un  total  formidable  de  : 

1^16,198  accouchements.  Dans  ce  total  figurent,  d'une  part, 
888»312  accouchements  dans  les  hôpitaux,  et,  d'autre  part, 
93A,781  accouchements  en  ville» 
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Det     •6S«81S  femnei  aoooockées  dans  les  Mpitauz, 

30,39à  sont  mortes,  ce  qoi  fait  i  morte  sur  20  accouchées; 
Des     934,781  accouchées  à  domicile, 

4,405  seulement  soot  mortes,  c*est«-à-dire  i  sur  212  accouchées. 

Or,  bien  que  le  chiffre  de  1  merle  sur  29  femmes  accouchées  dans  les  hôpitaux,  donné  par 
M.  Le  Fort,  ne  soit  pas  parfaitement  exact  et  doive  être  considéré  comme  étant  plus  favo- 
rable que  de  raison  aux  Maternités,  il  n*en  est  pas  moins  vrai  quMl  représente  un  écart 
énorme  entre  la  mortalité  des  hôpitaux  d'accouchements  et  la  mortalité  en  ville,  1  morte  sur 
212  accouchées,  et  que  les  résultats  de  la  grande  statistique  de  M.  Le  Fort  viennent  corro- 
borer ceux  de  la  petite  statistique  de  M.  Tarnier,  en  montrant  ce  grand  fait,  savoir  que,  la 
mortalité  des  femmes  en  couches,  dans  les  hôpitaux,  est  hors  de  toute  proportion  avec  celle 
des  femmes  accouchées  en  ville. 

Bien  que  les  statistiques  aient  signalé  quelques  différences  dans  la  mortalité  des  Il^laternités 
de  Paris,  de  Londres,  de  Vienne,  de  Munich,  de  Saint-Pétersbourg,  etc.,  ces  différences, 
«iplicables  le  plus  souvent  par  la  différence  dans  le  mode  de  groupement  des  chiffres,  ne 
sont  pas  telles  qu*elles  puissent  faire  varier  sensiblement  le  résultat  général. 

Ainsi,  un  premier  point  est  démontré,  suivant  M.  Tarnier,  c'est  que  la  mortalité  des  femmes 
en  couches,  dans  les  hôpitaux,  est  hors  de  toute  proportion  avec  celle  des  femmes  accouchées 
en  ville  ou  à  la  campagne.  —  II  n'existerait  pas  de  différence,  à  cet  égard,  au  dire  de  M.  Tar- 
nier, entre  les  villes  et  les  villages  ou  les  campagnes.  La  mortalité  y  serait  partout  sensible- 
ment la  même. 

2*  Caiue$  4€  la  morialiii  du  feamu$  m  couches  jet  de  la  différence  qu'elle  présente  suivant 
qf£mi  la  oansidère  en  ville  ou  dans  les  hôpitaux.  ^  La  cause  principale  de  la  mortalité  des 
femmes  en  couches  est  incootestabiement  la  fièvre  puerpérale,  désignée  encore  sous  les  noms 
divers  de  péritonite,  métro-péritonite,  etc. 

Les  causes  auxquelles  la  fièvre  puerpérale  a  été  attribuée  sont  multiples.  On  a  invoqué 
rinfloenee  des  saisons,  des  climaU^du  tempérament,  de  la  constitution,  de  la  primiparité,de 
U  difficulté  de  raccouchement;  mais  ces  influences,  réelles  à  certains  égards,  n'ont  pas  une 
inès-^rande  imporlance  au  point  de  vue  de  U  mortalité  générale. 

Autrement  importante  est  Tiofluence  du  séjour  et  de  l'accouchement  à  l'hôpitaL 

On  s'est  demandé  pourquoi  la  fièvre  puerpérale  est  plus  meurtrière  à  l'hôpital  qu'en  ville. 

Gela  tient-il  aux  mauvaises  conditions  individuelles  dans  lesquelles  se  trouvent  les  femmes 
qui  vont  accoucher  dans  les  hôpitaux,  la  plupart  épuisées  par  la  misère  et  les  privations  7 
I^km,  car  les  lemmas  accouchées  en  ville,  par  les  soins  des  Bureaux  de  bienfaisance,  appar- 
llennent  k  une  classe  de  la  population  tout  aussi  nusérable,  et,  cependant,  la  mortalité,  che^ 
elles,  n'est  pas  plus  considérable  que  chez  les  femmes  accouchées  par  leur  propre  médecin, 
dans  les  conditions  de  la  clientèle  ordinaire. 

On  a  invoqué  les  causes  morales  dont  la  fâcheuse  influence  s'exerce  sur  les  femmes  qui 
vw\K  accoucher  à  l'hôpital.  Ghe»  Jes  femmes  mariées,  c'est  le  chagrin  de  quitter  leur  famille* 
leur  mari,  leurs  enfants;  chez  la  fille-mère,  c'est  la  honte,  le  repentir  de  la  faute  commise, 
joints  souvent  au  désespoir  d'un  lâche  abandon.  —Ghez  les  femmes  de  la  ville,  au  contraire, 
accouchant  au  sein  de  leur  famille,  entourées  de  soins  et  d'égards,  l'état  moral  est  excellent. 
On  ne  saurait  contester  que  les  conditions  morales  des  femmes  en  couches  ne  soient 
meilleures  en  ville  qu'à  l'hôpital,  mais,  là  encore,  il  est  impossible  de  trouver  une  raison 
suffisante  de  la  différence  de  mortalité. 

Il  faut  donc  s'adresser  è  des  causes  plus  générales.  Celle  qui  a  été  le  plus  communément 
invoquée,  c'est  l'influence  épidémique.  On  voit,  sous  l'action  d'une  cause  inconnue^  atmo- 
sphérique ou  hygrométrique,  la  fièvre  puerpérale  sévir  avec  une  intensité  et  une  gravité 
singulières,  soit  4ans  telle  ou  telle  MaternUé,  dans  teJ  ou  tel  pays  en  particulier,  soit  d'une 
manière  générale,  ainsi  que  Ta  observé  M.  Danyau  en  1829,  régner  à  la  fois  dans  toutes  les 
contrées  du  globe. 

M.  Le  Fort  considère  les  épidémies  de  fièvre  puerpérale  comnm  une  chose  imaginaire.  Il 
dit  que,  si  la  fièvre  puerpérale  se  manifestait  en  vertu  d'une  influence  épidémique«  elle 
devrait  se  montrer  en  même  temps  dans  tous  les  hôpitaux  d'accouchements  d'une  même 
ville.  Or,  en  comparani  la  Glinique  et  ia  ftlelernité  de  Paris,  aux  mêmes  époques,  au  point 
de  vue  de  la  mortalité,  tl  a  trouvé,  dm  ta  itgoesiie  mortalité,  des  écarte  tels,  qu'ils  sont, 
suivant  lui,  incompatibles  avec  l'admission  d'une  cause  générale  comae  l'influence  épidé- 
mique,  agissant  à  la  fois  sur  les  deux  établissements.  M.  Tarnier  n'est  pas  aussi  incrédule 
que  M.  Le  Fort,  au  sujet  des  épidémies  de  fièvre  puerpérale,  et,  eiaminaut  de  près  les  lignes 
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comparatives  de  mortalité  tracées  par  son  collègue,  il  trouve  entre  elles,  siiMm  un  paral- 
lélisme complet,  du  moins  une  concordance  frappante  qui  suffit  à  la  démonstration  de  sa 
thèse. 

Les  maladies  puerpérales,  considérées  au  point  de  vue  de  leur  caractère  épidémiqne,  doi- 
vent obéir  encore  à  d'autres  inQuences,  telles  que  Finfection  et  la  contagion.  Sans  entrer 
dans  la  définition  et  la  discussion  de  ces  mots,  sur  la  signification  et  la  distinction  desquels 
les  médecins  ne  sont  jamais  parvenus  à  s'entendre,  M.  Tarnier  admet  que  les  maladies 
puerpérales  sont  des  affections  infeclieuses  et  contagieuses,  c'est-à-dire  produites  par  des 
émanations  miasmatiques  dégagées  du  corps  des  femmes  accouchées  malades  et  transmises, 
directement  ou  indirectement,  à  des  femmes  saines  en  état  de  puerpéralité.  C'est  un  empoi- 
sonnement véritable  dont  le  foyer  primitif  peut  être  constitué  par  une  seule  et  unique  ma- 
lade; mais,  bientôt,  de  ce  foyer  partent  des  rayonnements  qui  se  propagent  directement  à  on 
nombre  plus  ou  moins  grand  d'autres  femmes  en  couches,  et  qui  peuvent  être  répercuta 
par  les  murs,  le  parquet,  les  objets  de  literie,  etc.,  etc.  Le  miasme  peut  être  transportée 
une  distance  plus  ou  moins  considérable  du  foyer  primitif  par  des  personnes  saines,  méde- 
cins, accoucheurs,  sages-femmes,  élèves,  etc.,  qui  seront  restés  plus  ou  moins  longtemps  en 
contact  avec  le  foyer  d'infection.  C'est  là  le  mode  de  contagion  que  l'on  appelle  médiate.  — 
Il  n^existe  pas  de  différence  réelle  entre  l'infection  et  la  contagion.  Le  mot  contagion  s'ap- 
plique à  toute  transmission  immédiate  ou  médiate  d'un  principe  morbide  d'une  personne 
malade  à  une  personne  saine. 

La  contagion  médiate  des  maladies  puerpérales,  quoiqu'elle  ne  soit  pas  toujours  facile  à 
démontrer,  n'est  pas  contestable.  Des  faits  péremptoires  observés  par  des  témoins  dignes  de 
foi  le  démontrent.  Tels  sont  les  faits  signalés  par  MM.  DepanI,  Danyaa,  Le  Fort  el  antres, 
desquels  il  résulte  que  des  médecins,  des  accoucheurs,  des  sages-femnes,  etc.,  après  avoir 
séjourné  auprès  de  malades  atteintes  de  Qèvre  puerpérale, ou  avoir  fait  Taotopsie  de  femmes 
mortes  de  cette  maladie,  ont  communiqué  la  fièvre  puerpérale  à  des  femmes  saines  accou- 
chées par  eus  et  résidant  à  une  distance  parfois  considérable  du  lieu  d'où  oea  médeeins, 
accoucheurs  ou  sages-femmes,  avaient  emporté  le  miasme  contagieux.  — On  a  vo  les  cKentes 
d'un  seul  médecin,  d'une  même  sage-femme,  être  prises  successivement  de  la  fièvre  poer- 
pérale,  tandis  que  les  clientes  des  autres  médceios  et  des  autres  sages-femmes,  dans  Ramène 
ville,  étaient  complètement  indemnes  de  tonte  atteinte  de  celte  maladie. 

Il  est  donc  difficile,  d'après  ces  faits,  de  ne  pas  admettre  la  contagion  par  transport  du 
miasme  puerpéral. 

Une  autre  question  importante  a  été  agitée  :  c^est  la  question  de  l'infloenee  que  pourrait 
avoir  sur  le  développement  de  la  fièvre  puerpérale  le  toucher  des  femmes  en  couches  par 
les  médecins  et  les  élèves  qui  se  livrent  habituellement  aux  dissections  ou  aux  antopsies.  On 
a  dit  que  h  toucher  pratiqué  par  les  élèves,  dans  de  telles  conditions ,  devenait  la  source 
d*un  véritable  empoisonnement  septique,  cause  d'accidents  puerpéraux  que  Ton  n'observait 
point  dans  les  services  d'accouchements  exclusivement  desservis  par  des  sages-femmes.  Rien 
de  moins  exact  qu'une  pareille  assertion.  La  Maternité  de  Paris,  exclusivement  réservée  aux 
sages-femmes,  est  un  des  principaux  foyers  de  la  fièvre  puerpérale,  et  dans  les  hôpilaox  géné- 
raux, où  les  élèves  se  livrent  le  moins  à  la  pratique  du  toucher,  comme  Saint-Antoloe  et 
Lariboisière,  la  fièvre  puerpérale  est  plus  fréquente  et  plus  meurtrière  encore  qu*h  la  Mater- 
nité et  aux  Cliniques. 

Ainsi,  la  principale  cause  de  la  mortalité  des  femmes  en  couches  est  une  maladie,  la  fièvre 
puerpérale,  qui,  née  spontanément,  sous  une  influence  inconnue,  se  transmet  et  se  propage 
par  infection  ou  contagion,  directement  ou  indirectement,  à  un  nombre  plus  ou  moins  con- 
sidérable de  femmes  en  état  de  parturition.  Commune  aux  accouchées  de  la  ville  et  à  celles 
des  hôpitaux,  celle  cause  sévit  avec  unç  sévérité  incomparablement  phis  grande  sur  celles-d 
que  sur  les  premières.  Le  danger  commence  immédiatement  après  raccouchement,  et  les 
femmes  sont  d'autant  plus  exposées  qu'elles  sont  plus  près  de  cette  époque;  à  mesure  qne 
cette  époque  s'éloigne,  le  danger  diminue  pour  elles.  C'est  ce  qui  résulte  du  tablean  ci-des- 
sous qui  montre  la  différence  de  fréquence  de  la  fièvre  puerpérale,  suivant  le  temps  qui  s^est 
écoulé  après  l'accouchement.  La  fièvre  puerpérale  s'est  manifestée  : 

Immédiatement  après  l'acconchement  •  •  •  •  31  foîi. 

Dans  les  2li  heures  après  raccoocbement.  •  •  27 

Après  2  jours  —  ...  20 

Après  3  jours  ^  ...  il 

Après  h  jours  -*  .  .  .         û 
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Après  5  jours  —  .  .  •  1  fois. 

Après  6  jours  —  ...  0 

Après  7  jours  —  ...  0 

Au  8*  jour  —  ...  3 

Après  le  8*  jour  —  ...  Jamais  ! 

Ainsi,  le  danger  diminue  à  mesure  que  Ton  s'éloigne  du  moment  de  l'accouchement  ;  il 
disparall  après  le  liuilième  jour.  —  Les  femmes  anciennement  ac  ouchées  jouissent  d'une 
immunité  complète. 

Il  en  est  de  même,  ou  à  peu  près,  des  femmes  enceintes,  avant  raccouchemenl  ;  suivant 
M.  Tarnier,  qui  ne  partage  pas  à  cet  égard  les  opinions  contraires  de  M.  Depaul,  de  M.  Her- 
vieux,  etc.,  les  femmes  enceintes  ne  seraient  pas  exposées,  avant  Taccoucliement,  à  la  fièvre 
puerpérale.  Ce  n'est  qu'exceptionnellement  que  l'on  observe  chez  elles  le  développement  de 
cette  maladie.  M.  Tarnier  a  vu,  en  1802,  pendant  une  épidémie  de  fièvre  puerpérale  à  la  Cli- 
nique de  la  Faculté,  la  démonstration  en  grand  de  ce  fait.  M.  Pajot,  qui  était  ohef  du  service 
à  cette  époque,  n'ayant  pu  obtenir  de  l'administralion  la  réduction  du  nombre  des  admis- 
sions des  femmes  arrivées  au  moment  de  l'accouchement,  avait  pris  le  parti  d'opérer  lui- 
même  cette  réduction  en  remplissant  la  moitié  des  salles  avec  des  femmes  enceintes  à 
diverses  époques  de  leur  grossesse.  Pendant  tout  le  temps  que  dura  Tépidémie,  dans  chaque 
salle,  la  moitié  des  lits  restèrent  occupés  par  des  femmes  enceintes,  tandis  que  l'autre  moitié 
Tétait  par  des  femmes  accouchées.  Or,  tandis  que  la  fièvre  puerpérale  décimait  ces  dernières^ 
les  femmes  enceintes  mêlées  à  elles  restèrent  toujours  entièrement  indemnes.  Pas  une  seule 
ne  contracta  la  maladie. 

On  a  dit  que  racclimalement,  le  séjour  à  l'hôpital  pendant  un  laps  de  temps  plus 
ou  moins  considérable  avant  l'accouchement,  était  une  condition  favorable  et  une  sorte 
de  garantie  d'immunité  contre  la  fièvre  puerpérale.  Des  statistiques  ont  été  produites  à 
cet  égard  par  M.  Lasserre,  en  18/!|2,  et,  plus  tard,  par  M.  Charrier,  par  M.  Hervieux,  par 
M.  Tarnier  lui-même,  qui  semblaient  mettre  ce  fait  hors  de  doute.  Mais  ces  statistiques 
avaient  un  défaut  essentiel  :  celui  d'être  trop  courtes,  trop  restreintes.  D'autres  statistiques 
plus  considérables  sont  venues  infirmer  les  premières  et  montrer  que  la  fièvre  puerpérale 
atteignait  souvent  en  plus  grand. nombre  les  femmes  entrées  à  Thôpital  plus  ou  moins  long- 
temps avant  raccouchemenl  que  cetles  qai  étaient  venues  seulement  au  moment  d'accou* 
cher.  L'inQuence  favorable  de  racclimatement  n'est  donc  nullement  démontrée. 

Pour  M.  Tarnier,  la  cause  la  plus  efficace  du  développement  et  de  la  propagation  de  la 
fièvre  puerpérale,  c'est  la  contagion.  Cette  opinion,  émise  depuis  longtemps  et  partagée  par 
les  accoucheurs  les  plus  distingués  de  Paris,  de  Londres,  de  Vienne,  de  Berlin,  etc.,  gagne 
de  plus  en  plus  du  terrain  et  finira  par  réunir  l'assentiment  universel. 

C'est  la  contagion  qui  est  la  cause  de  la  fréquence  et  de  l'intensité  du  développement  de  la 
fièvre  puerpérale  dans  les  Maternités,  et  de  l'effroyable  mortalité  qui  règne  dans  ces  établis- 
sements. C'est  la  contagion  qui  établit  une  si  grande  différence  entre  la  mortalité  des  femmes 
accouchées  en  ville  et  celles  qui  accouchent  à  l'hôpital,  où  aucune  mesure  réellement  efficace 
n'est  prise  pour  Pisolemenl  et  la  séquestration  des  malades,  où  les  femmes,  réunies  en  trop 
grand  nombre,  s'empoisonnent  les  unes  les  antres,  où  elles  se  succèdent,  pour  ainsi  dire, 
indéfiniment  dans  les  mêmes  chambres,  ou  les  miasmes  contagieux,  incrustés  dans  les  objets 
de  literie,  dans  les  murs,  dans  les  parquets  des  salles,  distillent  et  rayonnent  incessamment 
l'empoisonnement  et  la  mort  sur  les  malheureuses  que  leur  destinée  pousse  dans  ces  foyers, 
pestilentiels. 

(La  fin  à  un  prochain  numéro.)  D'  A.  Târtivel. 


ASSOCIATION  OÉNÉRALC.  —  L'Assemblée  générale  annuelle  de  l'Association  qui,  à  Cause 
de  l'épidémie  de  choléra,  n'a  pu  avoir  lieu  à  la  fin  d^octobre  dernier,  se  tiendra  le  dimanche 
8  avril  prochain,  à  2  heures,  dans  l'amphithéâtre  de  l'Administration  de  l'assistance  publique» 
avenue  Victoria,  3. 

Le  mê«ae  jour  aura  lieu  le  banquet  offert  à  MM.  les  présidents  et  délégués  des  Sociétés 
locales,  au  Grand-Hôtel,  boulevard  des  Italiens,  à  7  heures  du  soir. 

Le  piix  de  la  souscription  est  de  vin^l  francs. 

On  souscrit^  directement  ou  par  lettre,  chez  M.  le  docteur  Bmn,  trésorier  de  la  Société 
centrale,  me  d'Aumale,  n°  23, 

Le  Gérant,  6.  RlCBELOT, 
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435. 

Typhus  oontagfenx  des  hèles  à  eomes  (Mscosiion  i 
r Académie  de  médecine  sur  le),  12,  108.—  en 
général  (Du)  et  en  particulier  du  typhus  du  Jar- 
din d'accUmatalion,  par  M.  H.  Bouley,  18. 


Ulcère  de  l'estomac.  Hématocèle  mortelle,  335. 


Vaccinale  (Crise),  par  M.  Auzias-Turenne,  302. 
Vaccination  (Note  sur  la),  par  M.  Huet-Després,  9.— 

animale,  par  M.  Vingtrinier,  636. 
Vaccinations  et  revacdnations,  par  M.  Herrieux, 

196. 
Varicocèle  (Mémoire  sur  Tapplication  des  iujections 

coagulantes  à  la  cure  du),  par  M.  Maisonnruve, 

387. 
Vies  des  savants  illustres  depuis  l'antiquité  jusqu'au 

xix«  siècle,  par  M.  L.  Figuier.  Analyse  par  M.  Le- 

grand,  45. 
Vingtrinier.  V.  Vaccination  animale. 
Vosseur  (Obsèques  de  M.),  64. 
Vulpian.  V.  Cirrrhose  du  foie.  —  Ramollisfement 
.  cérébral. 


Wiliemin.  V.  Uxation  du  pie4. 


Fin  du  Tome  XXIX  (Nouvelle  Série). 
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